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INTUODUCTIO. 

iScriptorihus  ine  adnnineratain  au<1iri  cupiditatc  me- 
iliercule  non  incensus,  sed  ut,  quod  e  legibus  gra- 
ttiosi  nieflicorum  ordinis  milii  doctorando  cst  impo- 
<iitum,  ofilcio  satisfaciam,  nonnulla  typis  trado  de 
morho,  cui  a  scriptoribus  variis  varia  data  snnt 
inoniina.  Lcguntur  enim  noniina:  Ocdcma  lactcum 
((Dcnhani),  Oedema  puerpcrarum  (Callisen), 
Phlcgmatia  vel  Phlegmasia  alba  dolcns  puerpcra- 
rr»m  (additamcntum  «pucrperarum»  omisit  Casper, 
Hijuia  morbns  non  in  pnerpcris  solis,  sed  in  gravi- 
lUis  etiam,  imo  in  viris  sit  obscrvatus),  ncc  non 
Ischias  a  Sparganosi  (Sauvages),  Scelalgia  pa- 
lerperarnm,  Bucnemia  sparganosis  (J.  31.  Good), 
Wevritis  oedcmato  -  phlcgmonosa  (Duges);  apiid 
Franco-Gallos:  l/cnflure  dcs  jambcs  ct  des  cnis.^es 
IJc  la  femmc  accouchee  (Mauriccau),  Dcp^t  lai- 
lieux  a  la   cuissc  (Puzos),  Inliltration  laitcuse; 

1 


2 


apud  Anglos:    Whito  leg,  Swelled  legs,  the  swel-  I 
ling  of  the  lower  extremities  (Trye,  White),  Pu- 
erperal  tumid-Ieg  (J.  M.  Good);  apud  Germanos: 

weisse  Schenkelgeschwulsi  der  Wochnerinnen.  Ast  i 

sat  superque.  I 

Omnes  fere,  qui  de  rarissimo  illo  et  multifario  i 

modo  judicato  morbo   scrinserunt,  in  errore  rer-  , 

santes  Mauriceau  Franco  -  Gallum  primum  hujus  | 

morbi  scriptorem   fuisse  affirmant.    Etenim,    qui  ^ 

Struvii  commentationem  recensuit,    Dr.  Bark-  < 

hausen  (45.  1826.  IV,  p.  97.)  non  a  Mauriceau,  | 

sed  a  Rich.  Wisemann  [A.  1676.]  morbum  pri-  , 

mum  esse  commemoratum  demonstrat,  non  omni  | 

autem  jure,  quum  jam  Rod.  a  Castro  £79.  11.  p.  ^ 

425.  conf.  38.  p.  13.]  anno  1603.  Phlegmatiam  no-  ^ 

visse  videatur.    P  u  z  o  s  (2.  a.)  verumtameu  mor-  , 

bum  et,  quae  in  eo  accidere  solent,  res  adversa-  , 

rias  calamo  vel  accuratissimo  descripsit,  ita  ut  li-  , 

ber  ejus  «sur  les  depots  laiteux  appelles  commu-  j 

nement  lait  repandu«  omnibus,  qui  de  nostro  mor-  j 

bp  scripturi  essent,  in  promptu  esse  dcberet.  Quae  j 

verba  doctissimi  Th.  Sydenham  de  tumore  hyste-  j| 

rico,  qui  tibias  distendit,  jam  a  White  nostro  ^ 

morbo  addicta  sunt,  iis  pcculiarem  niorbum  Sy-  ^ 
denham  comprehendit;  id,  quod,  diaguosis  com- 

probabit.    [Conf.  Opera  medica,  Genev.  1757.  I.  p.  j 

258.]  Non  majore  jure  huc  pcrtinere  videntur  ver-  ^ 
ba,  quae  David  (61.  p.  89  et  62.  p.  133.)  fecit, 
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Uiaeccet    «Necessc  est,  tnentloncm  faciam  niilitatis 
wesicatorii,  si  in  hac  nietastasi  laciea  feminae  in 
nrariis  corporis  partibus  magnis  vexantor  doloribas, 
mti  saepenumero  fleri  solet.  Dolores  illi  plerumque 
iprofunde  in  crure  siti,  intcrdum  in  suris  et  pcdi- 
i  tbus»etc.,cundemqnepotias,  quem  Bocr  (9.  loc.  laud.) 
j  M<  Sclienkelschmerz  der  WochnerinneuM  dicat,  mor- 
I  \hnm  ab  illo  delineatum  esse  crcdo.    Q,uod  enim  de 
ttumore  fere  nihil  alTerunt,  ad  Phlegmatlam  a.  d. 
ifldescripti  morbi  non  quadrant.    [De  Levreti  sen- 
ttentiis  lioc  loco  nominandis  et  infra  exponcndis 
icconfer.  3.  a.  et  b.  loc.  laud.]    Anno  1763.    B.  de 
MSauvages  edidit  librum    «Nosologia  methodicaM 
((4)  inscriptum,  ubi  nomine  Ischiadis  a  Sparganosi 
|innorbum  nostrum  significans  dicit:  «Sparganosis 
jrex  Dioscoride  est  lactis  rcdundantia  et  inde  ejus 
iiideviatio  in  alias  partes.    Ilic  morbus  circa  decir 

Icmum  quartum  a  partu  diem  apud  mnliercs,  lacte 
rredundantes ,  quaeque  lac  sugcndum  non  praebent 
nalumnis,  indicia  sui  praebet;»  morbi  autcm  .sympto- 
imata  secundum  Levret  narrat.  Nec  non  alio  libri 
iiterum  editi  (Lipsiae  1797.  V.  p.  67.)  loco  de  Phleg- 
imatia  lactea  Levreti  verba  faciens,  monet:  «Dif- 
Ifert  a  vulgari,  quod  pucrperas,  raro  vero  nutrices, 
.laggrcdiatur,  quod  lactis  uterini  aut  mammarum  re- 
{pressionem  sequatur,  quod  ab  hj^.steralgia  lactea  in- 
ccipiat,  quod  infarctus  circa  inguina  sit  initio  do- 
llorificus,  quod  crura,  et  dein  iibiae,  dcmum  pedes 


4 


successivc  tensione,  dolorc  afficiantur,  quod,  dum 
partes  intumcscunt,  dolor  recedat,  quod  tumor  sit 
opacus,  non  pellucidus.»  Id,  quod  simiU  modo 
Daniel  (64.  H.  p.  203  ct  p.  199.)  sub  capitulis 
«Ischias  lactcum»  et  «Phlegmatia  lactea»  inserip- 
tis  dicit.  Praeter  eos  quoque  Deleurye  (63.  §. 
1058.  —  62,  p.  173  seq.),  Raulin  (4),  Henze 
(60.  VII.  p.  182  — 185.)  commemorant  morbuxn  no- 
strum,  qucm  autem  Callisen  sub  oedematis  puer- 
perarum  nomine  (12.  loc.  laud.)  egregie  describit. 
Sententiac  vero  et  historiae  narratae  et  scriptorum, 
quos  modo  diximus,  et  illustrissimorum  et  de  no- 
stro  morbo  describendo  optime  meritorum  virorum 
White,  Trye,  Hull,  Ferriar,  Albers,  Cas- 
per,  Struve,  E.  de  Siebold,  Busch,  aliorum 
in  ipsa  dissertatione  commemoratae  sunt;  quo  tem- 
porc  autem  scriptorum  dc  Phlegmatia  a.  d.  libri 
editi  sint,  librorum  index  docet. 


MORBI  SYMPTOMATA  ET  DECURSVS. 

Phlegmatia  alba  dolens  plerumquc  quidem  pu- 
crperas  aggreditur,  verumtamen  temporis  spatium, 
quo  morbus  post  enixuni  sese  mnnifcstet,  non  con- 
sians  esse  ex  annotationibus,  quae  sequuntur,  elu- 
cebit.    Circitcr  duodccimo  enim  vel  decimo  quinto 


die  post  partum  vexatiir  aegrota  secunduui  White 
(7.  p.  9.)  dolore  vchemente  ad  pudendorum  latus, 
tcomitante  febre,  quae  rarissime  (?  vide  infra)  cum 
iihorripilatione  aut  cum  frigore  incipit.    Brevi  po.st 
I  [pars  tumescit  et  intenditur.    Nec  non  alio  loco  (7. 
jp.  10.):  admodum  frequens  [non  (cuiost  frequentlj^» 
ssed  «very  frequently»  conf.  8.  p.  25.],  ait,  in  prima 
laaut  secunda  aut  tertia  septimana  post  cnixum  mor- 
llbus  adoritur;  semel  autem  eum  jam  viginti  quatuor 
llhoris  a  partu  practerlap.His,  et  seuiel  post  quintam 
Ithobdomadem  exortum  ipse  observavit.    (iuae  autem 
irexempla  insolita  essc  ntque    extraordinaria  addit. 
IForriar  (10.  b.  p.  236)   quoque  et  Casper  (18. 
ip.  52.)  altero  die  post  partum,  quinto  die  Casper, 
aaltera  hebdomade  exacta  Seliheim  (28.  p.  17.), 
myer  (42.  1817.^1.  p.  49  ),  Smith  in  loco  «Sto- 
trke-iVewjiigton»  habitans  (7.  p.  3S.),  alii,  ego  ipse, 
{i|(j[uarta   Sachtleben   (14.  II.  2.   pag.  47.),  quinta 
Uwhite,  Struve,  sexta  Puzos  (2.  d.  pag.  18.), 
jlDavis  (3Iedico - chirurgical  Transactions  Vol.  XIL 
lipart.  2.  pag.  418.)    inorbum  incipicntcm  viderunt. 
>Struvc  (25.  Tabul.  .sjnoptic.)  die  quovis  priniac 
Ihebdomadis  post  puerpcriuui  (partum)  febrem  ex- 
lortani  obscrvavii;  tumor  autem  in  unico  casu  jani 
ccodciu  die,  qno  fcbris,  iii  tribus  altcro  dic,  in  siu- 
la^ulis  scpliuio,  deciino,  duodeciino,  imo  mcnse  inte- 
:,io  interpo.sito  post  priniuui  [chris  in.suUuin  oxor- 
Uis  est.  —  Ad  tcinpus  recciilissiuium  usque  IMilcg- 
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matiam  albam  dolentem  morbum  pnerperis  propri- 
um  esse  pntaverunt,  et  singula  sibi  occurrentia  ex- 
empla  hominum,  qui  non  puerperae  erant,  hoc  mor- 
bo  alFectorum,  vix  huic  labi  adnumerare  ausi  snnt 
scriptores.    Ycrumtamen  non  puerperii  solnm  quoti 
cujusvis  tempore  quovis  Phlegmatia  mulieres  inva- 
dit,  sed  etiam  feminam,  quae  ante  quindecim  men- 
ses  pepererat,  morbo  correptam  Struve  vidit,  ali- 
amque,  quae  abortum  trimestrem  fecerat  post  sex 
partus  maturos    (alia  quoque  exempla  morbi  par- 
tum  praematurnm  sequentis,  v.  c  quae  a  Casper 
(18.  p.  52.)  et  a  Simmons  (55.  1806.  XV.  p.  5.) 
sunt  enarrata,  oppugnant  sententiam  «morbum  mm- 
quam  praematnrum  partum  sequi»  a  White  (8.  p. 
20.)  prolatam),  aique  aliam,    quae  vidua  jam  ex 
longiore  tempore  non  pepererat,  nec  non  virginem 
sedecim  annos  natam,  cui  menses  subito  erant  sup- 
pressi.    In  errorem  illapsus  de  virgine  commemo- 
rata  hasce  annotationes  fecit:    «Aliud  exemplum, 
in  quo  hic  morbus  in  virgine  obviam  factus  est, 
non  reperire  potui,  et  meum  igitur  hucusque  uni- 
cum  esse  opinor»  (25.  p.  11.);  etenim  priorem  in 
puella  jam  ab  Hageltine  (40.  III.  1.  1819.)  ob- 
servatum  ct  commemoratum  casum  legimus.  San- 
key  (41.  1819.  Jul.  Aug.  p.213.  —  54.  X.  p.  412.) 
etiam  bis  in  mulieribus  partum  nondnm  cnixis  mor- 
bum  observnvit,  et  Evans  tradidit  hi.storiam  inusi- 
tati  inferioruni  gravidae  extremitatum  tumoris,  qui 
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ccnm  omnibus  verae  Phlegmatlae  albae  dolentis  sym~ 
I  ipioraaiibas  visus  est,  et  post  abortum  bonum  ha- 
ibbuit  exitum.  (8.  p.  29  et  13.  p.  302.).  A  Thomas 
:((67.  p.  612.)  quoque  et  Trye  (6.  p.  45.)  Phlegma- 
itiiae  in  gravidis  mentio  facta  est.    Imo  denique  vi- 
rros  duos   morbo  laborantes  commemorat  StruvOy 
cquomm  alter  78  annos  natus^  alter  prope  sexage- 
marius,  uterque  maxime  obesus  fuit,  ita  ut  poste- 
rrior  3(H)  libras  pondere  superaret.    Phthisicum  vi- 
rrnm  contra  morbo  correptum  John  Davies  (39. 
1 11825.  Juli  et  41.  1825.)  vidit ,  haemorrhoidarium 
IFerriar  (10.  b.  p.  173.).  White  quoque  (8.  p.91 
I  —  93.)  casum  cnarrat,  quo  in  viro  magni  ponderis^ 
^septuagesimum  annuni  agente ,  duabus  sepiimanis 
ipost  gravem  lapsum   ex  clivo,   qui  tredeciui  pedes 
iin  altitudincm  habebat,  in  coxam  sinistram,  unde 
ipelvis  os  aliquod,   corpus   o.ssis  pubis,   ut  Whitc 
I  (conjecturam  fecit,  fractum  erat,  praegressis,  tuinor 
i  iin  femore  et  parte  scroti  siuistra  exoriebatur,  qui 
I  imox  ad  pedem  usque  sese  extcndcbat.    Cutis  ma- 
I  ;xime  tensa,  calida,  dura,  nitens,  ex  pailido  alba  ei 
j  idolorilica  vestigium  digiti  prementis  nou  servabat, 
I  inec  rubrae  striae  dccurrebaut,  quippe  quao  inflam- 
imationem  vasorum  Ijmphaticorum  signihcarent,  nec 
!  glandiilarum  inflammationcs  tunioresve  ob.servaban- 
tnr.  —  Purdy  conscripsit  in  actis  socictatis  phy- 
;  sico-inedicae  IVovi-Eboracensis  casiiin,  iii  quo  Phlcg- 
matia  a.  d.  viruui  (sc  ipsuni)    post   ijphuiii  ma- 
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Ugnum  invaserat  (57.  V.  I.  1817.),  nec  non  San- 
key  (loco  modo  citato)  in  viro  sexagcuario  vidit 
Hiorbnm.    Nonns  casus,  quem  Ilasack  (17  et  47. 
VIII.  p.  44.)  nobiscum  communicavit ,  Phlegmaliae 
albae  dolentis  exemplum  afFert,  viri  morbo  correpti 
mortem  adducentis.   Simmons  (55.  for.  1806.  XV. 
p.  6  et  41,  1819.  Jul.  Aug.  p.  185.)  narrat  exem- 
plum,  ubi  Phlegmatia  alba  viri  inferiorem  dextri  la- 
teris  extremitatem  post  exsiirpationem  testiculi  dex- 
tri  cancrosi  («whose  right  testicle  whas  extirpated 
fpr  a  cancern)  corripuisset  eo  tempore,  quo  vulnus 
in  cicatricem  abirot.    Duncan  junior  quoque  (56. 
VoL  L  1824.       47.  VII.  pap.  556  sep.)  iu.  tractatu 
4e  late  dilTusa  telae  ccllulosae  inftammatione  in- 
scripto   casum  morbi  (vicesimum  quartum,  quem 
narrat)  descripsit,  ubi-  post  operationem  chirurgi- 
oam,  oxstirpationcm  scil.  tumoris  e  superiore  pedis 
parte,  feminae  floreqiis  aetatis  morbus  Phleguiatiae 
albae  dolenti  similis  sit  exortus.   Deindc  Dr.  Han, 
kel  (46.  XXIV.  pag.334-.387.)  lipomatis  in  dorso 
puellae  phlegmaticae  versantis  opcrationem  a  se  iu- 
stitutam  ac  morto  dctcrminatam  memoriae  tradidit, 
quam  phaenomena   Phlegmatiae    albae   doleutis  et 
llydropis  sacci  pleurae  dextri  (Ilydrothoracis  idio- 
pathici  LaLMineci)  socuta  sint.    Cui  historiae  sub- 
scriptis  vorbis  poritissimus  Rust  monet,  duos,  qui 
post  operationes  factas  essent  exorti  atque  eodem 
modo  dccurrerent,  morbi  casus  sesc  obscrvassc.  — 
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Locus  quidem,  quem  ro.-vera  prae  cetei'is  morbus 
aiKicere  solet,  in  extreinitatibus  inferioribus  nobis 
obrenit,  ast  brachia  etiam  morbum  suscepisse,  ra- 
rioribus  est  aduumerandum.  Callisen  (12.  a.  II. 
§.  36.)  euim  t.  c.  jam  refert:  «Sedis  mali  est  cx- 
iremitas  inferior  aut  utraque  aut  alterutra  tantum, 
saepius  dextra,  quam  sinistra;  rarissime  extremitas 
superior  altcra  utera.  »  C  a  s  p  e  r  (18.  hist.  sec. 
morb.),  de  Siebold  (30.  III.  §.  401.),  Simmons 
(1.  s.  cit.),  Graetzer  (38.  pag.  27.)  symptomata 
Phieginatiae  albae  in  superioribus  extrcmitatibus 
observaruut,  nec  non  Westberg  (42.  1817,  Febr, 
p.  4.)  et  Meissner  (44.  IV.  p.  82,). 

Q^uae  omnia  perpendeuti  mihi  phlegmatia  alba 
dolens  nulli  actati,  ueutri  sexui,  uullique  constitu- 
iioni  parcerc  videtur;  exerapla  enim  proponamus 
libuit  morbi  nostri  in  puerperis,  sive  primiparisi 
sive  multiparis,  in  gravidis,  iu  puellis,  quae  virp 
noiidum  admisso  graviditatis  munera  evitaverant, 
aeque  ac  in  viris,  et  phlcgmatia  haud  rarius  obser- 
vata  est  in  nobilioribus,  quam  in  inferioribus,  haud 
rarius  in  individuis  constitutionis  tcnerae,  qnam  ro- 
bustae,  in  senibus  aeque  ac  in  junioribus.  Infantes 
solummodo  (conf.  Pfeiffer  26.  p.  34.)  ei  non  ob- 
noxios  esse  crcdiderini,  quia  nuUu(n,  quo  infans 
phlegmatia  a.  d.  laboraverit,  exejpplum  memoriae 
traditum  invcni. 
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Conswlto  casunm  supra  non  mentionem  fccimus, 
quos  Al.  Denmark  (Med.  chir.  Jour.  and  Rev. 
Vol.  VIII.  I8I7.),  Bord,  Francis  et  Heermann 
nobiscum  communieaverunt,  quia  tam  multum  ab- 
sunt,  ut  Phlegmatiam  nostram  in  viris  observatam 
cssc  nobis  persuadeant,  ut  potius  eos  non  nisi  af- 
fectiones  rheumaticas  aui  inflammationem  traumati- 
cam  modificatam  esse  crediderimus.    H.  Bord  enim 
V.  c.  (69.  n.  II.  1821.  —  conf.  45.  1824.  III.  p. 
98.)  narratiunculam  profert  hancce:  Vir,  qui  majo- 
reta  violentiam  perpessus  erat,  ita  ut  «rus  et  femur 
dextrum  admodum  essent  vulnerata,  et  contusio  crus 
sinistrum  occupavisset,  duabus  hebdomadibus  post 
dolores  in  infimo  ventre  et  in  regione  inguinali  la- 
teris  sinistri  vehementes  persensit,   qui,  decnrsum 
glandularum  vasorumque  lymphaticorum  in  femore 
sequcntes,  sursum  per  latus  pelvis  sinistrum  et  dc- 
orsum  ab  inguine  pcr  femur  ad  genu  usque,  ubi 
crant  vehcmcntiores,  cxtendebantur.    Praetcrca  om- 
nia  phlegTnatiae  albae  signa  (?)  praebebat,   ct  post 
tres  hebdomadas  tumore  jam  admodum  imminuto 
tamcn  aliqua  partis  intumescentia  restabat.  Quis 
est,  qui  ex  illis  vcrbis  Phlegmatiam  nostram  dijudi- 
cet?  — 

Juvencm  a  typho  gravi  pertinaco  convalesccn- 
tcm,  in  cnjus  inguine  sinistro  tumor  exoricbatur, 
Francisvidit  (58.  1824.  I.  p.  L  -  43.  VIII.  p.  10. 
scq.).    31otiones  omues  atquc  cxtcnsioncs  cxtrcmi- 
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itaiifl  doloreis  afierebani,  et  per  aliquot  dies  staius 
iidem  remonebat,  donec,  refrigerio  allato,   intra  ri- 
iginti  quatuor  horas  ei  crus  ei  femur  ad  dupliceni 
:  Diagniiudinem  usque  crescerent.    Cutis  laevis,  tensa, 
elastica  ei  alba,   omnisquc   tactus  dolorificns  erat. 
Maximns  praeterca  extremitatis  calor  nna  cum  fe- 
bre  aderat.     Evannit  demnm  tumescentia  decimo 
quarto  die  post  primum  insultum.  —    In  alio  casu, 
qnem  ille  observavit,  vir  LXX  annorum  doloribus 
vehementibns  nec  non  paralysi  alterins  extremiiatis 
inferioris  jamjam  per  aliqnot  tempus  cx  cansa  rheu- 
tnatica  laboraverat,  et  subito  tumor  totins  extrcmi- 
tatis  inferioris  dcxtrae,  febris  et  sensiliias  dolorifica, 
cutis  laevis  ct  niiida,  sicuti  in  anasarca,  tumor  au- 
tem  dnrior  et  magis  doloriiicns,   rubor  nullus  in 
conspectum  veniebant.     (illandulau  inguinales  valde 
tumefaciae  erani.    Post  coniplures  mcnses  doloribus 
cessantibus  adhuc  pcdis  cmrisque  oedema  remanc- 
bat.    Q.uibus  ambobus  in  casibus  non  Phleguiaiiam 
albam  dolcntem,  scd  aiTeciiones  rheumaiicas  adfuisse 
vix  non  credidcrim. 

Q.uamvis  auicm  homo  qualiscunque  Phlcgma- 
tiae  obnoxius  non  omnino  non  e.si,  infantibns  for- 
tasse  exceptis,  feminas  tamen  viris  saepius  ei  puer- 
peras  iniprimis  morbo.  corripi,  nemo  infiiias  ibii. 
Raro,  ni  supra  conimcmoravimus,  febrcm,  morbum 
aniecedeniem,  cum  horripilaiionc  aut  cum  frigore 
incipere,  White  (7.  p.  d.)  coniendit,  ncc  non  alii 


et  illustiissimi  scriptores,  ,uti  Casper  (18.  p.  11.), 
de  Sieboldi,  :e^ndem  referunt  sententiam,  Struv  e 
(p.  13.  annot.  2.) 'e  .contrario  semper  hanc  febrem 
cum  frigore  incipere  credit,  qui  tamen  frigoris  ac- 
cessus.  saepius  non  animadvertatur,  cum  haud  raro 
plures  febris  insultus  tumorem  antecedant,  quorum 
primus  solum  cum  frigore  incipiat.  Febris  mor- 
bum  antecedens  horroremque  secuta  ab  Henze  (60. 
VII.  p.  182.  185.)  est  observata,  nec  non  a  doctore 
Henne  (44.  yni.  l.  1828.),  dicente  »una  cum  fri- 
gore  et  calore  congestiones  versus  caput,  cutis  arida 
etc.  .intraverunt«  frigus  ante  febrem  visum  e.st.  Ego 
autem  crediderim,  naturam  febris,  nou  Phlegmatiam 
nostram  ipsam  modo  horripilationes ,  modo  horro^ 
rem,  modo,  si  admodum  levis  sit,  neque  horrorem 
ueque  horripilationes  postulare. 

Ab  iis  verumtamen  dissentio  pro  tempore,  qui 
doloris  exordio  comitantem  febrem  interdum  non 
adesse(Reuter  29.  p.  5,,  d'Outrepont  72.)  con- 
tendunt,  justo  jure  potius  Busch  (51.  II.  I.  p-  53. 
seq.)  in  prirao  morbi  stadio,  quod  inflammatorium 
dicit,  nunquam  sine  febre  osse  morbum  jam  nobis- 
cum  communicavit.  Febris  continua  remittcns  ossc 
solet,  signis  gastricis  ct  nervosis  plcruraque  stipata, 
in  ilnico  enim  casu  tantuni  maluiu  cura  fcbre  inter- 
mittente  quartana  incipieus  Struve  (p.  12,)  obscr- 
vavit,  quae  quartana  vero  per  tcrtiajiac  uuicura  par- 
oxysmum  iu  contiuuam  reujittcutcut  abircl.  <'l»a- 


fwjtetf  inflaTnmatorius ,    qtiem   febris   (coiif.  "lr.^  iJ. 
Westberg.  42.  1817.  Febr;  p.  &.)■  sub  morbi  initio 
interilunr  prae  s*  fert,  paucis  diebus  posf,  praepri- 
fliis  in  puerperis  hoc  morbo  affectis,  jamjam  nervo- 
sam  induit  naturam,  imo-  coiistitutione  corporis  dis- 
ponente  hecticam,  pl-aeciptte  si  per  longura  tempo- 
ris  spatium  persistit.    Ooldmann  (51.  11.  p.319.) 
plerum^e  febrem  nervosae  versafili  similem  hoc  in 
niorbo  obscrvavit,  et  AMonnfeau  semel  febrem  in- 
termittentem  soporosam  (53.  XXXVIII.  p.  3.).  In 
febris  exacerbationibus,    quae   vespertino  tempore 
«ubveniunt,  deliriis  interdnm  aegrotae  animum  oc- 
cupatum  viderunt  scriptores  (l&.  p.  11-. — 29.  p.  6.), 
nec   non   alia   symptomata   iaterdum  observantur, 
quae  majorem  minoremve  nervorum  systematis  af- 
fectionem  testantur,  neque  haec  desunt  sjinptomata, 
quibus  primarum  viarum  affectionis  certiores  fiamus, 
V.  c.  aut  in  alvi  obstructioncm  propensio  aut  diar- 
rhoea  (Casper  18.  p.  53.  54.  66.  ctc.  —  Struve 
13.  14.  alii),  ructus  frequentes  (Meissner  44.  FV. 
p.  77  et  82.),  rarius  vomituritio,   vomitus,  fere 
semper  appctitus  ciborum  minutus  aut  nullus,  lin- 
gua  plcrumque  flavo  muco  obtecta,  sordida,  sapor 
amarus  vel  alio  modo  perversus,  capitis  dolores, 
nec  non  tensio  et  dolores  in  regione  hjpogastrica, 
neque  raro  in  hjpochondrio  dextro.    Urina  plerum- 
que  turbida  (19.  ,b.  p.  608.  etc),  interdum  copio- 
sum  facit  scdimentum.    Facies  non  semper  cbloro- 
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tica  cernitur;  id,  quod  Burns  (19,  b.  p.  608.)  con- 
tendit.  Pro  portione  vehementiae  et  naturae  febris 
pulsuum  ictus  intra  sexagesimam  horae  partem  no- 
naginta  ad  centum  ct  triginta  numerarunt  scripto- 
res,  imo  Meissner  (I.  c.  p.  76.)  centum  et  quin- 
quaginta.  Semper  igitur  pulsus  celer  est,  et  cele- 
rior  fit  una  cum  morbi  incremento;  durus  contra 
et  plenus  non  nisi  sub  initio  morbi  invenitur,  deinde 
autem  plerumque  celerior  et  parvus  se  praebet,  sive 
contractus  eiiam  sive  mollis.  Febris  in  nonnullis 
aegrotis  duas  tresve  septimanas,  in  aliis  sex  ad 
octo  et  plures  insuper  perdurat  (White  7.  p.  11. 
Casper  18.  p.  11.) 

Morbus  noster,  si  paucis  diebus  post  partum 
puerperis  occurrit,  indolem  etiam  peculiarem  morbi 
puerperalis  habet,  vel  potius  puerperii. 

Una  cum  febre  vehemens  primum,  nocturno 
saepissime  tempore  [Struve  (p.  16.),  Goldmann 
(51.  II.  p.  348.)],  exorditur  dolor  e  regione  ple- 
rumque  inguinali,  interdum  etiam  ex  osse  sacro, 
raro  ex  poplite  (White  8.  p.  20.)  aut  crure,  si 
cxtremitas  inferior  affecta  est;  e  fovea  contra  axil- 
lari  in  extremitatibus  superioribus  morbo  affectis. 
Dolores  ipsi  vel  vagi  vel  fixi  sunt,  et  ab  aliis  scrip- 
toribus  vasis  Ijmphaticis,  ab  aliis  vcnis,  ab  aliis 
nervis  etc.  tribuuntur.  >»Aegroti,«  inquit  Struve, 
«conqucruntur  jam  nunc  sacpius  de  doloribus,  vel 
vagis,  vel  fixis,  quos  scntiunt  tum  in  regione  cur- 
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ratnrac  sigmoidcae  coli  descendentis,  tun»  in  re- 
gione  lunibali  sinistra,  rarius  dextra,  tum  denique 
in  osse  sacro  et  iuterioribus  pelvis  partibus,  qui 
«ub  tactu  fortiore  augeutur.«  Burns  (19.  b.  p. 
608.)  dolorem  sacpius  in  sura  vel  in  inferiore  Sar- 
iorii  fine  incipere  pcrperani  docet.  Oraetzer  (38. 
p.  3.)  obscrvassc  sesc  contendit,  dolores  in  altcrutra 
regione  liypochondriaca  unius  lateris  exsistere,  qui 
nunquam  superficiem  aHIciant,  sed  profundiorem 
sedcm  Iiabcntes  ad  cam  partem  dorsi,  quae  huic 
regioni  respondeat,  prorumpant  »DoIorem  in  pube,K 
inquit  Caspcr  18.  p.  12.  et  antc  eum  jam  White 
7.  p.  9.)  plerumque  antecedit  dolor  in  medullac 
spinalis  fine,  interduni  etiam  in  infima  abdominis 
parte  ejusdcm  Iateris,<c  scilic.  morbo  airccti. 

Deinde  ex  commemoratis  locis,  plcrumquc  ve- 
rumtamen  e  regione  iliaca  et  ingulnali  dolor  vehe- 
mens  in  pudendorum  partes  et  in  crus  lateris  af- 
fecti  usquc  ad  pedem  descendit,  ant,  si  extremitas 
superior  est  alfccta  ex  fovea  axillari  ad  digitos  us- 
que  sese  extendit,  totum  quam  celerrime  occupans 
membrum,  cujus  ne  punctum  quidem  sine  atrocis- 
sima  et  vehementlssima  sensatione  tangas.  Aegrota 
—  hoc  genus  praepono  non  sexns,  sed  numeri 
praevalentis  cau.sa,  —  ne  ex  se  ipsa  dolorem  acci- 
piat,  motnm  corporis  omncm  quam  maximc  evitare 
anxio  animo  studct.  Pudenda,  articulatlo  genu  et 
pedis  postcrlor  pars  in  medio  circiter,  maxime  do- 
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lent.  (White  7.  p.  9.  10.  —  Casper  p.  12.)  Do- 
lor  quoque  in  isingulis  casibus  decursum  nervorum, 
praeprimis  cruralis  et  obturatorii,  Sequi  videtur. 
{Siebold  I.  c.  §.  404.  —  Grimm  p.  9.  —  Reu- 
tcr  p.  5.).  Burns  uteri  irritationem  plerumque  et 
organorum  in  pelvi  sitorum  sensibilitatem  auctam 
morbum  antecedere  opinatur. 

Hoc  stadium  dolorosum    (de  Siebold) 
vel  infiammatorium  (White  7.  p.  57.  alii),  — 
sequitur  post   paucas  horas  vel  duorum  triumve 
dierum  spatium  raro  serius  stadium  morbi  se- 
cundum,  stadium,  ut  dicunt,   exsudationis  aut 
stadium  intumescentiae.   Exortis  enim,  uti  com- 
memoravimus ,    doloribus   intumescit  celeriter  aut 
eadera  nocte,   aut  die  sequente,  rarisslme  serius 
tota  alFecta  extremitas  a  centro  ad  peripheriam,  in- 
ferior  enim  una  cum  ejusdem  lateris  labio  puden- 
dorura  plcrumque,  nisi  jam  antea  tumuerat,  intu- 
mescere  incipit  ab  inguine  ad  pedis  digitos  usque; 
dum  pedetentim,  vix  vero  unquam  ante  tertium  vel 
quartum  diem  post  tumorem  exortum,  dolor  magis 
raiHusve,  raro  eminentcr,  recedit,  in  ipsa  verumta- 
men  regione  inguinali,  in  poplite  et  in  sura  eadem 
vehementia  perdurat.    Tumor  haud  rubet,  rubrae 
aut  purpureae  striae  in  femore  non  decurrunt,  cu- 
tis  nou  inflainmata   cst,  nec  loci   cujusvis  cxterni 
(White  8.  pag.  20.)  animadvertitur  inflammatio. 
Cutis  color  natuialis  jn  albcdinem  lacteam  (liC- 
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fyret,  Wliite)  mutatur,  ct  jamjam  ante  morbom 
iiincipientem  venae  fere  omnes,  imo  varicosae  eva- 
■Tiescunt  (et  sangninis  niinor  quantitas  in  femore  atl- 
(cssc  videtur,  quam  in  statu  normali  —  WhiteLc), 
|i«t  afTectae  partes  laevitate  speculum  aequant, 
atque  aucti  caloris  praebent  sensum  tum  aegro- 
itanti  ipsi,  tum  medico,  ilias  contrectanti ,  ct  sensi- 
Ibilitate  adeo  adaucta  laborant,   ut  nec  sine  magnis 

i  idoloribus  digitis  tentari  perferant,  nec  impune  mo- 
(  weantur.  —  Signum ,  inquit  W  h  i  t  e  (8.  p.  19.), 
I  ipathognomonicum  hujusce  morbi  est  tumor*  totius 
I  liabii  pudendorum  ejusdem  solins  lateris,  in  quo  tu- 
jimor  densus,  nitidus,  calidus,  tensus,  elasticus,  do- 

illens,  subito  exortus,  ex  pallido  albi  coloris,  regio- 
inem  ventris  iniimi,  lumbum,  natem,  inguen,  femur, 
jccrus,  pedem  puerpcrarum  aggressus  invenitur.  Eum 
laautem  negantem,  utrumque  pudendorum  labium  si- 
imul  intumescere,  jam  Ilull  (15.  August  p.  87  — 
1108.)  copiosius  refutavit,  nec  non  Casper  monet 
((p.  12.):  »omnibus  rite  perpensis,  res  eo  mihi  re- 
iklire  videtur,  quod  plerumque  non  nisi  alterum  pu- 
idendorum  labium  afliciatur.  Exempla  autem  con- 
itrarii  non  desunt,  et  res  tanti  momenti  certo  non 
(«st,  quam  White  contendit,«  et  Struve  hunc  tu- 
lanorcm  semel  in  ambobus  observavit  labiis,  faten- 
Idum  ceterum  esse  dicit,  hunc  morbum  fere  sempcr 
uunum  modo  corporis  latus  aggredi.  —  Francis 
jttumorem  labii  pudendi  nullum  in  tribus  casibus  vi- 
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«lit.    Etiamsi  interdum  dolor  ex  popllte  aut  trure 
incipiat,  nunquam  iamcn  tumorem  ex  hoc  inferiore 
loco  originem  ducere,  White,  uti  antea  jam  Le- 
vret  (3.  b.  II.  p.  123.),  contendit  (8.  p.  20.),  sunt 
autem,  qui  tumorem  a  sura  vel  a  poplite  exordien- 
tem,  atque  inde  sursum  deorsumque  tendentem  vi- 
derint  (Gittermann  42.1820.  Jan.p.82. — Burns 
19.  b.  p.'608.  —  Ferriar  10.  b.  p.  236.  —  Sim- 
mons   eod.  loc.  p.  228.  ?  —  alii).     In  omnibus 
casibus,  quos  Wyer  observavit,  tumor,  femur  si- 
nistrum  semper  occupans,  a  superiore  ad  inferio- 
rem  extremitatis  partem  descendit,  et  eodem  modo 
atque  ordine  post  complures  menses  decedit.  Mihi 
idcirco  nec  tumor  semper  iam  stricte  unam  dimi- 
diam  pudendorum,   ventris  infimi  etc.  partem  occu- 
pare,  nec  pathognomonicum  et  essentiale  morbi  sig- 
num   alterutrius  pudendorum  lateris  intumescentia 
csse,  neque  ab  inguine  scmper  tumor   exordiri  vi- 
detur,  si  extremitas  inferior  morbo  laborat.  Coui- 
plures  quidem  scriptores  contenderunt,   mcmbrum  i 
morbo  affectum  ad  duplex  et  triplex  et  quadruplex  i 
volumen  extendi,   Struve  contra,   mensionibus  in-  i 
stitutis  innisus,  ambitum  menibii  alFecti  ad  summum  ( 
sanum  teriia  tanium  parie  snperare  asserit  (p.  19.),  | 
quod  etiam  II,  ISord   (69.  I.  c.)  in  exemplo  a  sc 
observato   afiirmavii.     (|«id  mirum,   quod  niedici  i 
illusirissimi,  qrj  membruin  niirum  in  modum  tunie-  r 
facium  viderintj  primo   iniuitu  perducii  majorem 
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obscrrati  tuinoris  magnitudinem ,  quam  (|nalis  rc 
vera  sit,  putavcrint?  — 

Ad  signa  pathognomonica  Plilegmatiae  albae  tlo- 
lentis  praeter  ea,  quae  jani  comniemoravimus,  aucti 
scii.  caloris  sensnm,  coloreni  peculiarem,  albescen- 
tem  sive  iacteum  candidumvo»  eximiam  scnsilitatem, 
pertinent  porro,   quod  tumor  multo  durior  sit  tu- 
more  hydropico,  nec  non  undique  aequaliter  expan- 
sus  et  maxinie  tensus,  ncc  diminuatur  situ  horizon- 
tali,  ncque  uUam  foveam,  digito  premcnte  ciFcctam, 
retineat.    (White  S.  p.  20.  — ■  Casper  p.  13.  — 
Struvc  p.  20.  etc.  etc).     Pedis  movendi  facultas 
magis  minusve  obolita   semper  invenitur.  Noctes 
(lolorum  causa  fere  semper  iusomncs  anxiae  aegro- 
tae  degunt.  —    Nunquam  iu  snmmo  morbi  gradu  et 
rarius  tantum  sub  ejus  decremcnto  ex  incisione, 
lancettae  ope  facta,  humorem   e  membro  eflluere, 
White  enarrat  (8.  a.  p.  20.),   et  Mann  Bostinen- 
sis  casum  vidit  (58.  I.  et  p.  184.  seq.  —  43.  VIII. 
p.  9.),  in  quo  medicus  quidam,  ut  tnmorem  evacua- 
ret,   incisuram  satis  profundam  fecerat,   ct  nihilo 
minus  nihil  eflluxerat.    Burns  quoque  (19.  b.  p. 
609.)  et  Levret  (3.  b.  II.  p.  123.)  punctionc  cuti.s 
facta,  nulium  serum,  aut  certe  non,  uti  in  anasarca, 
provenire  contendunt.    Idcm  alii  profernnt  scripto- 
res.     Puzos  (2.  c.  p.  23.)  cx    inci.sionibus  factis 
e  contrario  aquosi  humoris  magnam  copinni,  quin 
tumor  decresceret,  cflluere  vidit.    E,  dc  Siebold 
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(30.  m.  §.  405.)  eadem  sub  conditione  minorem 
limpidi  lymphatici  humoris  provenientem  obsei;- 
vavit. 

Goldmann  (1.  c.  p.  349.)  copiosum  limpidum 
humorem  membrum,  quod  affectum  erat  morbo,  ex- 
sudans  vidit;  Steffen  contra  toto  aegrotae  corpore 
madente  partes  morbo  affectas  nunquam  sudantes 
vldit  (42.  1820.  VI.  p.  103.). 

Tumor  eadem  magnitudine,  quam  e  stadio  se- 
cundo  apportaverat,  per  plures  dies  perstat,  et  tum 
una  cum  doloribus,  antea  jam  paululum  plerumque 
mitigatis,  magis  magisque  decrescere  et  evanescere 
coepit,  interdum  verumtamen  dolores  vehementiores 
atque  atroces  longius  tumore  ipso  perdurant.  In 
singulis  aegrotis  autem  longius  temporis  spatium, 
plures  amplectens  hebdomades  (Struve),  iumor 
persistit,  priusquam  diminuitur.  Rarissimum  casum, 
ubi  dolores  aeque  ac  tumor  per  plures  septimanas 
eadem  vehementia  ac  magnitudine  perdurabant, 
Meissner  (44.  IV.  p.  85.)  nobiscum  communicavit. 
ftuod  stadium  morbi  statum  nominemus  licet. 

Jam  jam  ad  ultimum  morbi  stadium  perveni- 
mus.  Modo  breviore  enim  modo  longiore  tempore 
interjecto  tumor  dccrescit,  saepius  eodem  ordine, 
quo  exoriebatur,  ab  inguine  aut  fovca  axillari  pri- 
mum  decedens  (Struve  p.  24.  Meissner  44.  IV. 
p.  86  etc.) ,  aut  pcdem  primo,  tum  crus,  postremum 
femur  relinqueus,  vcl  in  extremitate  superiore  co- 
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I  clein  mooio  a  peripherla  ad  cenirum  corporis  eva- 
nescens.  —  Inierdum  recedente   tumore  funiculus 
1  nodosus  secundum  lymphaticorum  decursum  tangi- 
liur,  Levret  enim  dicit  (3.  b.  I.  VH.  §.932.):  «in- 
lierdum  tactu  nos  iuvenire  secundum  totum  (vaso- 
:rum  cruralium)  dccursum  parvos  olivales  iumores, 
vasis  hic  illic  circumdatos,»  nec  non  «Tumor,»  in- 
'  quii  White(7.  p.  10.),  «ubique  aequus,  splendens, 
pallidus,  et  ubivis  laevis,  illis  locis  exceptis,  qui- 
bus  glandulae  Ijmphaticae  sitac  sunt,  quae  intcr- 
i  dum  nodosae  ei  durae  v.  c.  in  pube,  in  poplite,  ad 
inedium  cruris  posticum  latus  inveniuntur.»  Eodem 
modo  Cas{)er:    « LTbique  (scil.  tumor)  aequus  est; 
recedente  autem  tumore  intcrdum  glandulac  Ijmpha- 
ticae  sese  tumidas  ostendunt,  ita  ut  funiculas  no- 
dosus  secundum  lymphaticorum  decursum  tangi  li- 
ceat,»  et  Struve  (p.  24.):    «laterdum,  decrescente 
tumore,  glandulac  Ijniphaticae  profundiores,  quae 
antea  ob  magnitudinem  iiitumescentiae  digitis  dctegi 
non  potucrant,  persj>icue  scntiri  et  contrectari  pos- 
;  sunt.»    Tumores  et  juglaiuluni  inngnitudine  rema- 
nentes    viderunt    Lofland   (65.  I.  III.  362.)  et 
Burns  (19.  b.  p.  609.)  dicens:    Iin  Verlaufe  der 
Kur  nihlea  wir  haufig  harte  Beulen  an  verschiede- 
nen  Theilen  der  Lende,  besonders  aber  an  deren 
Riickseite  und  inwendig:  dies  .siad  kleine  DriLsen; 
einige  halten  sie  fiir  verhartete  Ljaiphe,  andere 
fiir  contractioaes  aiusculares.»  GMaaduIas  iiiguinales 
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iu  aliis  casibus  jain  sub  initio  morbi,  in  aliis  omni- 
no  non  tumore  affectas  invenit.  Albers  (42.  1817. 
II.  p.  17.)  negat,  hasce  inaequalitates  Ijmpbatico 
systemati  adscrjbi  posse,  contendit  p6tius,  eas  ab 
imminuta  telae  cellulosae  intumescentia  oriri.  (conf. 
Hull.  11.  p.  137.)  —  Wolff  (42.  1824.  V.  p.  123.) 
in  poplite  glandulas  lymphaticas   duras,  tumidas, 
dolentes  invenit.    John  M.  Good  etiam  (73.  1.  c. 
45.  1824.  III.  p.  545.)  in  morbo  nostro,  qui  bucne- 
mia  sparganosis  puerperal  tumid-leg  ab  eo  nomina- 
tur,  sub  cute,  quum  tangatur,  plures  eminentias 
sentiri  contendit.  Idem  sese  invenisse  dicuntWcst- 
berg  (42.  1817.  II.  p.  8.) ,  F erriar  (10.  b.  p.  173. 
et  215.).    Plures  eadem  videruntj  complures  nullos 
glandularum  tumores  sese  invenisse  commemorant, 
sicuti  Meissner  y.  c.  (44.  IV.  p.  86.),  Gitter- 
mann  (42,  1820,  I.  pag.  85.).  —  Chordae  illae  e.x 
consistentia  effusae  lymphae  varia  in  diversis  locis 
originem  deducere  videntur  medico  Rob.  Thomas. 

White  jam,  qui  nunquam  eandem  feminam 
iterum  morbo  alFectam,  etiamsi  post  primam  Phleg- 
matiam  complures  partus  cdidisset,  sese  vidissc  di- 
xerat  (7.  p.  12.),  alio  loco  contra  (8.  p.  20.)  «non- 
nunquam  quidem,»  inquit,  «morbus  ambas  mulicrum 
extromitates  inferiorqs  aggreditur  aut  in  codem 
aut  in  diversis  puerpcriis,  nunquam  vero  latus  jam 
antea  affectum  iterum  invadit;»  in  quarta  morbi 
historia  narravit,  jam  die  tertio  ambas  extremitates 
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ifuisse  tuinefactas  (7.  p.  19.),  cjusmodi  exeinplum 
^quoque  nobiscum  comniuuicavit  Westberg  (42. 
11817.  II.  p.  5.  6.),  et  ubi  jam,  die  secundo  aitera 
intumuerit,  casus  mentioneui  fecit  Casper  (18.  p. 
53.),  qui  antea  (p.  13.)  ((postquam  syinptouiata,» 
iinquit,  «haecce  quamvis  levipra  per  aliquot  hebdo- 
imades  duraverunt,  extremitas  altera  sana  iiiterdum 
intumcscit,  quae  autein  intumescentia  hydropicain 
plerumquc  se  prodit,  iiisi  uiorbus  iterum  uovum  iii- 
cipiat  decursum.  Plerumque  ucmpc  unam  tantum 
extremitatem  aggreditur  morbus.»  Struve  quater 
tumorein,  alteram  post  duas,  tres,  quatuoi've  heb- 
domades  (p.  26.)  extremitateiii  adortuin,  quin  uiiquam 
oedematosuui  se  osteiidisset,  a  se  ipso  observatiim 
esse  conteiidit,  iiec  non  Sankej  (41.  1819.  Jui. 
Aug.  pag.  213.)  in  pluriinis  aegrotis  malum  super 
utrunu^uc  reinur  exteasuiii  vidit,  non  simul  tamen, 
fted  decurrente  jamjaiii  inorbo  priinum  affectae  cx- 
treiniiatis  iii  altera  maluin  plcrumque  exoriebatur. 
Id,  quod  codein  inodo  medicis  C  van  (ildik  (74. 
Ker.ste.  Jaargang.  H.  1.),  Cariaiider  (42.  1817. 
Febr.)  aiiis  obveuit.  —  S.aepe  igitur,  recrudescenti- 
bus  fere  scmper  doloribus  ac  febrc,  plcruinquc  post 
refrigcrationem  aut  ciborum  abusum  altcram  cxtre- 
uiitatem  inorbus  corrcpit.  3Ieissner  (44.  IV.  pag. 
82.).  exeinpluin,  quod  coinniemorcinus,  dignissimuni 
enarrat,  in  quo,  postquain  in  extremitate  infcriorc 
siuistra  debcliata   crat    Phlcgiiiatia,  quinque  |icljdp- 
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madibus  praetcrlapsis  morbus  ille  toium  alterum 
corporis  latus,  capite  colloque  exceptis,  adortus 
est.  Sunt  verumtamen  etiam,  qui  idem  membrum 
morbo  iterum  alfectum  viderint.  (Burns  19.  b. 
pag.  610.).  Q,uater  imo  in  femina  post  puerperia 
deinceps  sequeniia  hunc  morbum  observavit  Mac- 
neveu  (43.  VIII.  p.  10.  vel  58.  II.  p.  1.  et  p. 
184.). 

Decursus  morbi  ipsius  magis  minusve  acuius 
est,  plerumquo  enim  mense  nondum  peracto  aut 
morbus  ad  finem  perducitur,  aut  certe  paihognomo- 
nica  ejus  signa  aboliia  suni,  id,  quod  recie  monent 
Hageliine,  Simmons,  Freiberg,  Siruve, 
Busch.  Infiiias  verumiamen  ire  non  possumus, 
morbum  admodum  saepe  in  staium  chronicum 
(siadium  sequelarum  seu  chronicum  secun- 
dum  E.  deSiebold)  et  in  iardissimos,  quibus 
aegroti  per  menses,  imo  per  annos,  proh  dolor! 
vexoniur,  morbos  posihumos  abire.  Tumore  enim 
vero  liiagis  magisque  recedente  ei  demum  penitus 
evanescenie  et  simul  doloribus  remiiieniibus,  mini- 
me  omnium  aegroiorum  iniegriias  valetudinis  illico 
jam  resiituiiur,  sed  plei-umque  longum  iempus  oe- 
demaiosus  pedis  iunior,  ei  saepe  aui  cum  majore 
debiliiate  et  languore  conjuncia  nimia  membri  af- 
focti  scnsibilitas,  aui  claudicatio,  quam  por  totam 
vitam  remanenicm  vidit  Boer  (9.  II.  p.  121.),  aut 
paralysis  extremiiatis  iniperfecta  aui  tanta,  ui  sen- 
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tsibilitas  una  ciim  movendi  facaltate  deleta  sit,  (qua- 
lem  per  sex  annos  durantem  et  demum  electricitatis 
ope  sanatam  vidit  Busch  (51.  111.  I.  p.  52-))  re- 
•stant.    Id,   quod   scriptores  fere  omnes  ad  unum 
I  (observarunt. 

Plilegmatiam  albam  dolentem  genuinam,  non 
complicatam,   omnino  non  morte  determinari,  nec 
unquam  in  abscessuni,  in  gangraenam,  in  femoris 
crurisve  eruptionem  abire  White  quidem  conten- 
dit  (8.  p.  20.),  ipse  autem  contrarii  exempla  refert; 
narrat  enim  (p.  88.)  morbi  casum,  in  qno  absce.s- 
sus  criticus,   magnitudine  foetus  caput  adaequan.s, 
ac  merum  pus  continens,   est  observatus.  Exitum 
iii  abscessum  et  in  suppurationem  et  alii  scriptores 
viderunt  v.  c.  Sachtleben  (14.  1.  c.  p.  47  —  51.), 
Simmons    (55.  1806.  V.  p.  5.  —  41.  1819.  Jiil. 
Aug.  p.  184.  185.),  Boer  (9.  II.  p.  122),  Burns 
((19.  b.  p.609.),  Casper  (18.  p.  62.),  Carus,  Sie- 
Ibold  (l.  c.  §.  415.),  Busch  (51.  II.  p.  74.),  alii; 
inec  non  Griuim  (27.  p.  32,  38.)   casuin  notatu  di- 
Ignissimum  iiarrat,  ubi  post   forcipis  ope  enixum 
i  Phlegmatia  exorta  est,  quae  in  suppurationem  trans- 
iiit  ac  genu   curvaturam    reliquit.    Malcolm  (65. 
Vol.  I.  Nr.  III.  p.  362  seq.)  tendines  suppuratione 
•  deletos  observavit,  ita  ut  acgrota  non  nisi  fulcro 
innixa  incedere  posset.  Callisen  aflficmat,  tran.sire 
Ihoc  puerperarum  oedema  in  abscessum  lymphati- 
icum  vel  lacteum,  id,  quod  Struve  (p.  66.)  quoque 
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vidit,  et  intcrduin,  sed  rarissime,  pustulis  cutaneis 
copiosissime  prorumpentibus  judicari  (12.  II.  1.  c. 
§.  39.  40.). 

Phlegmatiam  gangraena  terminari ,  obs^rvavit 
Boer  (9.  p.  112.),  ct  se  nonnunquam  exitum  morbi 
in  gangraenan^  vidisse,  narrat  Burns  (19.  b.  pag. 
609.).  Id,  quod  Mann  ctiam  (58.  Y.  I.  p.  1.  et 
184.)  post  incisionem  factam  fieri  vidit  in  casu,  qui 
ipsa  gangraena  mortem  decimo  die  post  incisionem 
adduxerit.  Cujus  modi  exemplum  aliud,  ubi  in  ae- 
grota  cruris  pedisque  summa  deletio,  phlegmatiam 
albam,  qua  illa  laborasset,  subsecuta,  amputationem 
indicaret,  quae  octavo  die  mortem  adduceret,  John 
Davies  (39.  1825.  Jul.  —  41.  1825.)  affert. 

Th.  Chevalier  casum,  ab  IUus.  Casper  no- 
biscum  communicatum,  enarrat  (18.  p.  43.),  in  quo 
dextra  mulieris  extremitas  inferior  in  ingeutem  mo- 
lem  incrcverat  et  elephantiasis  speciem  retulerat, 
post  phlegmatiam  albam,  quae  jam  antc  quatuorde- 
cim  annos  partum  secuta  erat. 

White  (8.  a.  p.  12.),  Sankej  (41.  1819.  Jul. 
Aug.  p.  215.),  Wyer  (eod.  loco  et  42.  1817.  VI. 
p.60.),  Struve  (25.  p.  67.),  alii  nunquam  Phlegma- 
tiae,  non  complicatac,  exitum  in  mortcm  vidcrunt. 
Contrarium  autem  obscrvarunt  complurcs  medici: 
Puzos  V.  c.  «yai  eu,..  ait,  «le  malheur  de  perdre 
plus  d'une  malade  etc...  Johu  Hull  quoque  (15. 
Aug.  p.  106.)  duos  Phlegmatiae  casus  morte  finitos 
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coinnieinorat.    Capuron  affert  exemplum  mulieris, 
quae  ab  Infectione  syphilitica,  ante  graviditatem  sibi 
conciliata,  nondum  plane  lil>erata  erat,  et  cui  Phleg- 
iinatia    aiTectae  hectica  fobris    morteni  adduxcrat. 
(Jasper  ad  Phiegmatiain  lethalem  refert  exemplum 
aaegrotae,  cujns  morbi  historiain  enarrat  (p.  51-55.), 
aaegrota  autein  hepatis  alfectione  laboravcrat  partuin- 
(que  praematurum  ob  niiniain  jaiu  viriuin  jacturaui 
cdiderat.    Voipeau  quidem  plures  aegrotas  exspi- 
trarc  vidit,  quas  autein  noa  mera  Phlegmatia  npstra 
Ilaborasse,  alio  loco  argumentis  probabo.  —  Sunt 
>veruintamen  coniplures  aliae  observationes  Phlcg- 
inatiae  niorte  detcriniiiatae;  nec  uon.  exempla,  ubi 
;aegrota  iii  lectulo  sese  erigcns,  ubi  aegrota  ad  ri- 
suin  mota  subito  diem  obiit  suprcmum.  (Burns 
19.  b.  p.  610  ete.).    Etiamsi  igitur  lethalem  exitum 
iin  nonnuUis  casibus  intrasse,   infitias  oinnino  ire 
inon  possum,  tam  multum  tamen  absum,  ut  morbum 
isaepissime  hoc  modo  dcterminari  credain,  ut  potius, 
:historiis  inorbi  uostri    mcmoriae  traditis  innisus, 
Phleginatiain   ineram ,  non  complicatain ,  non  nisi 
cachccticis  individuis  mortem    minitari  persuasuin 
habeain.    Mentionem   hoc   loco   faciam  licet  casus 
primi  a  Goldmann  (51.  II.  n.  p.  357  seq.)  narrati. 
Femina  quadragcnaria,  quae  uudccies  jam  pcpcre- 
rat  et  pulmonutn  desorganisatione  catarrhum  chro- 
nicuin  sequente  laborabat,  circiter  tertia  quartavc 
hebdoniade  post  geininaruin  enixum,  queiu  inctror- 
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rhagiae  antecedebaut  et  sequcbantur,  una  cum  tur- 
bata  jecinoris  functione  Phlegmatia  alba  d.  puerp. 
correpta  est.  Aderant  praeterea,  quae  morbi  nostri 
symptomata  sunt,  eolor  cutis  flavescens,  intumescen- 
tia  hypocbondrii  dextri,  pulsus  abdominalis,  anore- 
xia,  protractus  lochiorum  rubrorum,  foetidorum  et 
copiosorum  fluxus,  sudores  largiores,  tussis  sicca 
fic  torquens,  ardor  pectoris,  sitis  permagna.  Affec- 
tiones  primum  hepatis,  deinde  pectoris  graviores 
erant  perspicuae.    Deliria  blanda ,  alia  sjmptomata 
nervosa  subveniebant.  Decimo  quinto  die  post  morr 
bum  exortum  e  corporis  vinculis  evolat  aegrota. 
Justo  jure  idcirco  Goldmann  ipse  contendit,  non 
localem  femoris  afl*ectionem,  sed  organorum  pecto- 
ris  potius  atque  hepatis  turbatas  functiones  mor- 
tem  adduxisse.    Causam  enim  mortis  fuisse  dicit: 
«eine  in  genauer  Beziehung  zu  der  Kindbettkrank- 
heit  stehende,  und  nur  durch  sie  entstandene  Ge- 
fassreizung,  passive  Congestion  nach  Lungen  und 
Herz,  oder  «enn  man  will,  specifische  hervoseEnt- 
ziindung  dieser  Gebilde.»    In  secundo,   quem  (p. 
368.)  enarrat,  casu  Phlegmatia  (cujus  sjmptomata 
non  delineata  sunt)  feminam,  fungo  uteri  haematode 
et  indc  oxortis  haemorrhagiis  periodicis  laborantem, 
corripuit  decimo  quarto  die  ante  mortem.  Tertiae 
acgrotae,  cancro  uteri  affectae,  mors  obrepsit,  ante 
mortem  quoque  Phlegmatia.  —  Dr.  de  Castella 
(76.  pag.  62  —  78.),  quo  jurc  non  intelligo,  ut  exi- 
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tum  Plilegmatiae  a.  d.  in  suppurationem  comproba- 
ret,  sese  abscessum  in  regione  renali  sinistra  Plileg- 
imatia  provocatum  (?)  et  vertebras  lumbales,  costas 
j  sespurias ,  .  cristas  ossium  ilei  pure  deletas  invenisse 
!  marrat.     Vix   non   crediderim ,    cariem  primariam 
{ ffuisse  affectionem.  —    Hankel,   qui  morte  flnitae 
I  IPhlegmatiae  historiam  narrat,  subitaneam  et  copio- 
I  ssam  humoris   serosi  in  saccum   pleurae  dexirum 
iparalysin  nervi  vagi  et  hac  ratione  mortem  soUici- 
tasse,  ipse  confessus  est.  (46.  XXIV.  II.  p.  357.)  — 
Ast   sat    exeraplorum,   quibus    Phlegmatiae  casus 
.  cmorte  iinitos  ob  complicationes  cum  aliis  iisdem- 
I  cque  gravioribus  malis  exitus  fecisse  lcthales  com- 
iprobemus. 

CADAVERUM  DISSECTIONES. 

Rarum  morbum  rnriores  cadaverum  sectiones, 
quae,  proh  dolor!  causam  iniegram  relinquani,  se- 
iquuntur.  Zinn  (75.  p.  364.)  historiam  »oedematis 
[pcdis  ex  pressa  vena  crurali«  descripsit,  quam  huc 
jpertinere  Whiie,  llull,  Ferriar  alii  contendunt. 
Ilnvcnit  illc,  cadavcre  secto,  glandulas  nonnullas  in- 
.^uinales  scirrhosas  ei  iumefactas,  venae  crurali 
(-ircumdatas,  unde  lumen  illius  valde  diminuium 
crat.  Post  incisionem  laticis  nihil  provenit,  «serum 
cnim  in  iela  ccllulosa  in  gelaiinae  tremulae  naiuram 
ffere  ablit,  onini  liquidiori  parte  resorpta.« —  Cas- 
iper  (18.  p.  54.  55.)  ox  annalibus  clinici  ambulaio- 
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jrii  Halensis  A.  1815.    Phlegmatlac  historlam  no- 
biscum  cominiinicans,  haecce  a  se  inventa  esse  di- 
clt :  nonnulla  pulmonum  tubercula  et  magnatn  vomi- 
cam  cum  bronchiis  eommtmicantem ;  cor  admodum 
flaccidum ;  parenchyma  hepatis  molle  et  pulposum; 
ligamenta  uteri  lata  vasculis  abtmdantia,  superficiem 
uteri   internam    gangraenosam ,  mollem;  orificium 
titcri  lividnm,  gangraenescens,  tnmidum,  sicuti  tota 
vagina,  telam  mucosam  (cellulosam)  cruris  et  totius 
■  pelvis  laxiorera  moUitamve,  ubique  Mliquido  sub- 
fusco,«    inodoro    impletam;    glandulas  inguinales 
»sanguine  solito  abundantiores  et  tumidiores ;«  vasa 
magna  sanguifera  sana;  nervos  crurales,  ischiadi- 
cos  etc.  omnino  non  extra  morem,  ncctumidos, 
nec  rubefactos.  —    Ex«udationes  seroso-ljmphatici 
humoris  (dcpots  laiteux  veterum)  et  partes  molles 
magis  minusve  deletas,  dissectis  cadaveribus,  obser- 
vavit  Busch,  cui  venarnm,  si  adslt,   coarctatio  et 
obliteratlo  non  causae,  sed  elfectus  morbi  esse  vi- 
dentur.  (51.  II.  II.  290.)     auae  a  medlco  Davis 
inventae  siiit,  venarum  disturba<Iones,  nec  non  mu- 
ta^iones  synchondrosium  et  sjmphyseos,    a  Vcl- 
peau  inventas,  alio  loco  commemoravero.—  Gen- 
drin  (34.  II.  27.  28.)  in  cadavere  feminae  Phleg- 
matia  a.  d.  ablatac  dissecto  infiltrationem  (sit  verbo 
venia)  purulontl  in  telam  cellulosam  humorls,  nec 
venarum,  ncc  nervornm,  nec  vasorum  Ijmphatico- 
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irum  inflammationes  reperit.  —  llic  nonnuUas  ex- 
quisitiores  sectiones  referam  lieet. 

Femina  (44.  VII.  p.  435.),  circiier  26  annos 
inata,  olim  serophulosa,  quae  semper  menstfua  nor- 
imalia  hahnerat^  ter  ediderat,   infantibus  mammas 
jpraebuerat,  post  abortum  trimestrem,   cum  metror- 
rhagia  magna  conjunctum,   et  refrigeriun»  captum 
«lolore  et  tumore  genu  (!)  sinistri  alfecta  et  quarta 
septimana  post  in  nosocomio  Caritatis  Berolinensi 
febre  nervosa  absumta  est.     Cujils  cndavere  dis- 
secto,  invenfa  sunt  haecce:  contenta  cavortfm  capi- 
fis  et  thoracis  et  abdominis,  utero  excepto,'  integra; 
uterus  compluribns,  ovalibus,  nuces  avellanas  mag- 
initudine   superantibus,    melanoficis,    lardosis  cor- 
pusculis  circumdatus;   cavum  uteri  inflamniatum  «t 
a  fuhdo  ad  oriiicium  usque  purulenta,   lardo  simili 
niaterie  completnm;   materies   similis,   illa  flnidior 
verumtamen,   in  genu  articulo  exsudata;  vasa  Ijm- 
phafica  e  livido  rubescentia,     Ccnu  articulum,  lig. 
'  capsulare  aeque  ac  muscnli  inflammata  fuisse  visa 
isunt.- —    Phlegmafiam  fuisse  dicitE.de  Siebold. — 
Ilankel  (46.  XXIV.  p.  357.),   cadaver  hydro- 
fhorace,  quo  morho  una  cum  Phlegmafia  laborave- 
rat,  absumtae  aegrotae  dissecans,  nec  giandnlarum, 
nec  vasorum  absorbenfium   neque  arteriae  nec  ve- 
nae  nec  nervi   cruralium   inflammafiones  mutatio- 
I  iiesve  reperit. 
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A.  ab  Ammon  (51.  11.  II.  p.  372  —  384.) 
huncce  casum  lethalem  feminae  affert  quadraginta 
sex  annorum,  quae  antea  bene  menstruata,  nondum 
puerpera,  ante  duos  annos  menstrua  amiserat. 

Duobus  circa  ante  mensibus  postmajorem  cor- 
poris  nisum  strepitum  doloremque  in  regioue  uteri 
senserat;  deinde  haemorrhagiae  uteri  periodicae, 
omni  secundo  tertiove  die  redeuntes,  dolens  genita- 
lium  femorisque  sinistri  tumor  nec  non  stranguria 
accedunt.  Facies  aegrotae  significat  gravem  uteri 
affectionem.  Exploratione  instituta  nec  oriiicium 
uteri  nec  ejus  anterius  posteriusv^  labium  distin- 
guuntur,  sed  quasi  spongiosam  intumescentiam  for- 
mant.  Tertio  die  vomitus  vehemens,  frJgus  extre- 
mitatum,  pulsus  intermittens  et  sj^ncopticae  aiTcctio- 
nes  redeuntes,  alvi  obstructio  pertinax  etc.  appa- 
rent.  In  regione  inguinali  sinistra  invenitur  tumor 
longus,  crassus,  alantoideiis,  immobilis,  a  labio  pu- 
dcndorum  externo  sinistro  ad  regionem  inguinalem 
descendcns ,  herniae  incarceratae  similliniam  faciem 
prae  se  ferens,  accuratior  autcm  inquisitio  docet, 
herniam  simulatam  esse  desorganisationem  li- 
gamenti  uteri  rotundi,  jnflammationc  exortam. 

Q.uadrante  anni  et  insuper  praeterlapso ,  ae- 
grota,  clamore  gravi  edito,  in  lectum  relapsa  su- 
bito  moritur  (pag.  378.).  Cadaver  sectum  patefacit: 
nullam  corporis  eniaciationem;  femoris  tumorcm  al- 
bum,  marmorosum,  non  maculatum;  odorem  foeti- 
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dxxm  iiuUnin;  vasa  a  canali  atl  margincm  M.  sai-to- 
i-ii  usque  vasis  lympbaticLs   glandiilisqiie  induratis 
lae  nodosis  cirmmdaia  cf,  laqneos  qnasi  coniorinan' 
tit^ia,    nec  nbivis  tnmoris  incisi  lymphaticum  nere 
j  aaquosuin  neve  puriforme  extravasatnm.    Tunica  in- 
jUoma  arteriae  'Crnralis  sinistrac  valde  rubefacta  est. 
illiigain.  uteri  rotundum  ab  utero  ad  inscrtionem  iii 
imonte  Veneris  usquc,  digiti  circa  cras.situdinem  ha- 
I  liens,    eatenam  quasi  glandulosain  iXelanosi  labo- 
jrrantcm  conforinat.    Ovariuni  siiiistrum  paulo  m.ijus 
i  dextro.  aniboriini  conditio  norinaiis.  •  Tubae  incolu- 
I  iiies  et  corjms  uteri.    l  teri  coUuiii  exlensnni,  labia 
jiorificii  utcri   ponitus  exnlceratione,    iioii  fungosa, 
jikleleta.    Vagiiia  dilatata,  dui-a,  cartilagino.sa,  exiilce* 
iirata,  varicosa.    In  sinistro  pelvis  latere  ad  antcrio- 
ireem  inusculi  psoas  partein  laqneorum  iiuliiratorum 
|(  c:onvolutornm  copia.    <luae  restant,  normalia.  (Cf. 
iiiiliagiiosin.). 

Stolz  (44.  VII.  III.  1828.  p.  955  —  977.)  ab- 
•■•icessns,  alteruni  enormein  in  cavo  ossis  ilei  sini.stri 
wub  musculis  Iiimbali  interiio  et  iliaco,  alterum  mi- 
iinorein  snbcntaneum  in  latere  genu  dextri  iiiterno, 
I  ]|uippe  quo  loco  dolor  esset  exortus in  dissecto 
jucrperae,  Phlegniatia  a.  d.  (?)  correptae.  cadavcre 
fs.sse  repertos  meinoriae  tradidit. 

Rob.  Lee  (47.  1829.  png.  ;i57.)  venam 

liacani  extromitatis  alTcctac  obstipatain  iiivenit  et 
lUlandulas  iiiguinalcs,  a  norinali  conditionc  noii  dis- 
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crepantes,  cum  vasis  verumtamen  concretas.  Sem- 
per  glandulae,  vasa  lymphatica  et  tela  cellulosa  aut 
incolumia  aut,  una  cum  essentiali  et  praevalente 
venarum  alFectione,  paululum  tantum  mutata  ab  illo 
sunt  reperta.  ftuae  verumtamen  Phlegmatiam  ve- 
ram  raeramque  adfuisse  comprobent,  symptomata 
desunt.  (Tensio  v.  c.  atque  elasticitas  intumescen- 
tiae  ctc.) 

De  multis  aliis  sectionibus  in  aliis  dissertatio- 
nis  hujusce  partibus  locuti  sumus,  huc  enim  vero 
minus  eas  pertinere  putavimus,  quod  omnia,  quae 
dissecta  sunt  cadavera  hominum  erant,  non  Phleg- 
matia  solum,  sed  magis  minusve  aliis  iisdemque 
gravioribus  malis  correptorum. 

DIAGNOSIS. 

Phlegmatia  alba  dolens  cum  multis  aliis  mor- 
bis  permixta  est  et  ctiam^nunc  permiscitur,  aliis 
morbis  nostri  mali  singula  sjmptomata  tantum  con- 
juncta  sunt.  auae  igitur  inter  hosce  morbos  et 
Phlegmatiam  intersint,  presse  paucisque  dicam. 

1.  Ab  Oedematc  vel  Tumore  hydropico 
signis,  quae  sequuntur,  discernitur.  Ocdema  enini 
multo  mollius  est,  digito  non  aeque  ac  tumor  in 
nostro  morbo  renititur,  foveam  relinquit,  neque, 
etsi  rudibus  tangas  manibus,  dolet  nequc  calet;  .situ 
horizontali  paululum  diminuitur,  incisum  scrosi  la- 
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ticis  majoreiii  niinoremve  copiam  cmittit,  iil  qnod 
rarius  iu  Phlegmatia  fit.    Tumor  hydropicus  pede- 

itentim  ab  inferioribus  adscendit  (conf.  White  7.  p. 

;36.    Casper  18.  p.  19  etc.) 

2.  Hydrops  cellulosus  puerpcrarnm  co- 
lloris  nivei  causa  morbo  nostro  .siinilior,  totum  ferc 
<corpus  plerumque  occupat  et  oedematis  .sj-mptoniata 
]prae  sc  fcrt. 

3.  Pneumatosis   hysterica.    —  Sjdcn- 
Ihami  vcrba,  supra  a  nobis  jam  commemoriita ,  ut 
JSauvages  (4.  II.  p.  273.),    Sagar  (Syst  morb. 
ssympt.  p.  150.),    Cullen  (Syn.  Nos.  niethod.  Vol. 
III.  p.  150.)  dicunt,   illud   ocdema  .spa.sticum  fugax 
cdescribunt.  —  3Iulieres  hystericas  corripit,  refrige- 
rratione,  ae.stu  insucto,  aniinique  patliematibus  prac- 
^ressi.'^,  nec  non  aliis  hystericis  symptoniatibus  junc" 
jttum.  Subito  surgit,  mox  cvancscit,  certo  modo  non 
iddecurrit  (18.  p.  19.).  —  Daniel  (64.  II.  p.  541.) 
autem  Phlegmatiam  hystericam,  quo  nomine 
llPneumatosin  illam  comprchendit,   conspicuam  cssc 

rcensct  hisce:    «In  utraque  sura^  vesiigium  digiti 
Ifjremcntis  non  servat.  Ad  pedes  ct  tarsum  non  dif- 
illluit,  nec  ab  illis  incipit. » 

4.  In  tumore  rheumatico  ferc  nunquam  ae- 

I[q[ue  ac  in  phlcgmatia  suinraus  ille  crga  omncm  tac- 
tum  sensilitatis  gradus  locum  liabet,  dolores  vagi 
iBunt  ct  remittentes  atquc  articula  nuiscalo.squc  oc- 
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cupant.   Tumor  neque  aequalis  nec  vulgo  pecullari 
illa  albcdine  utens,  etc. 

5.  Ab  Emphysemate,  tumore  elastico,  non 
dolente,  et,  si  premis,  crepitante,  quis  est,  qui  pri- 
mo  intuitu  Hon  distinguat? 

6.  Inlschiade,  dolores  quidem  vehementes 
solUcitante,  extremitas  vix  ac  ne  vix  quidem  un- 
quam  intumescit,  ut  cetera  symptomata  diversa 
omittam. 

7.  Varicositas  vasorum  absorbentium. 
Soemmering  (77.  §.  22.  p.  44)  «iu  femina,»  in- 
quit,«vivcnterobusta,  ancylosi  genu  laborante ,  vasa 
sorbentia  ejusdem  cruris  adeo  varicosa  vidi,  ut  oe- 
dematis  pedis  specicm  praeberent,  semei  tantum  huc- 
dum  mihi  visam-,  cum  impetu  lympham  prosiUen- 
tem  vidi  e  vaso  taU  varicoso,  vel  acu  vel  lanceola 
in  hac  femina  aperto.»    Id,  quod  Casper  jam  ci- 
tavit  (18.  p.  22.),  justo  jure  monens,  totum  iUius 
rarissimi  morbi  decursum  et  lympham  prosiUentem 
signa  praebere  diagnostica.    Ejusdem  morbi  casum 
vidit  Grimm  (27.  p.  16.),  ubi  «vasa  resorbentia  ad 
magnitudinem ,  qua  iri  corvis  vel  anseribus  penna- 
rum  caules  sunt,  dilatata  ct  funicuUs  nodosis  simi- 
Ua  erant,   quac,  inprimis  interiore  femoris  laterc 
conspicua,  usque  ad  regionem  inguinalcm  scrpcbant. 
Practcrca  utraque  pars  extrema  inferior  ocdemate 
tumebat:  cutis  iutcnta  ct  nitida  erat;  digiti  impressi 
vero  vestigium  demnm  sero  disparebat.    Tumor  nc 
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uiinlinos  quidein  dolorcs  clebat»  et  usquc  ad 
i|  inorleui  paucls  post  dlebns  sequentem  increscebat. 

lllagiiosis  sectlone  instltuta  couiprobata  est.  —  Q,uod 
I  tumor  non  doleat,  sat  discrepat  cum  Plilcgmatia  a.  d. 

8.  Indurationein  tclae  cellulosac  neo- 
natorum  cuin  Phlegmatla  nostro  comparaverunt 
Lodemann  (42.  1810.  \.  p.  96.)  et  Flscher  (42. 
1811. 1.  p.  88.),  nec  noii,  sccundum  Casper,  Sticg- 
litz.    Caspcr  coutra,  dluguosin  morbi  nostri  ex 

lienebrls  cvocans,  ne  colorem  quidem  tumorum  in 
lutroque  inorbo  eundem  esse  docet;  tumor  enlin 
ivero  in  morbo  «Endurclssement  du  tissu  ccliulalrc»  " 
tdurissimum,  rigldum,  ligneuin  quasl  dlgltls  prementls 
ssese  praebot.  Frigus,  quod  Lodemann  Phleg- 
imatiae  vindicat,  tam  multiun  abcst,  ut  illl  justo 
jjure  addlcatur,  ut  calldain  potlus  Intumesccntlain 
tessc  in  Phleginatla  inter  oinnes  scrlptorcs  constet. 
iDolor  denlque,  quem  ndessc  ex  neonatorum  cjula- 
ttionc  coiicludat  Lodcmanii,  si  aeque  ac  in  nostro 
I  unorbo  veliemens  eHiceretur,  quid  iiiipedlt,  quo  mi- 
I   iiius  Iniantes  chimore  vagituque  cnuiitlent?  — 

9.  Tumor  albuNgenu(scrophulosusveterum) 
ttuincsccntlain  oirert'semper  clrcumscrlptam,  valde  inl- 

,  I  rnorem  doloruin  vehementlam,  ast  quld  verba  iaclani? 
I  jjaiii  Iii  arte  no^jtra  tlro  faciliimam  iacit  diagnoslii.  Uuis 
(porro  est,  qnaeso,  qui  CoxarthrocaiCen  ct  Phleg- 
j  itiain  a.  inad.  cominutet?  Xonne,  aoque  acXioiiarihroca- 
j  icc,  Luxatio  ilia  slc  dictu  fcinoris  spontauea  pedetentim 
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exorditur?  Aegroti,  incipiente  morbo,  pedes  tra. 
hunt  claudos,  ingrediendi  facultas  vcruratamen  non 
penitus  impedita  est  sub  morbi  initio;  in  stadiis 
autem,  quae  sequuntur,  non  intumescentiam  femo- 
ris,  imo  emaciationem,  natem  affecti  lateris  planio- 
rem  ct,  quae  inter  natem  et  femur  interjecta  -est, 
plicam  obliquam  et  detractam  morbus  ille  coxarum 
reddit.  Addas  pathognomonicum  genu  dolorem,  tactu 
non  crescentem,  et  imprimis  mutatam  extremi  affecti 

longitudinem. 

10.  Psoitis  et  morbus  noster  facillime  distin- 
gui  possunt,  in  illo  enim  morbo  dolor,  quamvis  gra- 
vis  et  ardens,  in  regione  lumbali  magis  fixus  est, 
in  hoc  malo  mox  totam  extremitatem  occupat;  in 
illo  intumescentia  nulla,  nisi  puri  ad  femur  via  est 
parata  et  abscessus  jamjam  factus  est,  et,  abscessu 
formato,  localis  tantum  invenitur,  in  nostro  morbo 
totum  mcmbrum  brevi  magis  magisqu«  timiefactum 
leperitur;  in  illius  stadio  inllammatorio  ad  mitigan- 
dos  dolores  genu  incurvatur  femurque  versus  abdomen 
adtrahitur;  genu  curvatura  in  Phlegmatia  rarius  adest, 
morbo  vel  incipiente  vel  decurrentc,  interdum  vc- 
rumtamen  morbus  est  Phlegmatiae  posthunms. 

Vix  ac  ne  vix  quidem  crediderim,  Erjthema, 
Erysipclas  cxanthematicum,  Pscudo-Erysipelas  Ru- 
stii,  Elophantiasin,  intumcsccntias,  quae  exanthc- 
niaia  v.  c.  scarlatinum  secutae  sint,  hydropicas  no- 
/stro  cum  morbo  confuudi  unquam  possc. 
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Quac,  quo  gaudeainus !  niala  liic  terraruin  noii 
iinvcniuiitur,  «Cocliin  legs»  v.  c.  et  similia,  quoJ 
«confundendi  occasio  nobis  deest,  ea  oinisi.  (conf. 
(Casper  18.  p.  23.  —  John  Ciark  78.  I.  p.  97.). 

11.   Plilebitis,  —  Dubium  etianisi  adhuc  est, 
lan  phlegmatia  a.  d.  re  vera  di.stet  a  tumore  ex  phle- 
Ibitide  orto,  id  quod  Kalling  (80.  p.  226.)  ipse  in- 
ttegrum  relinquit,   equideni  verumtanieu  crcdideriiii, 
>signa  typho  similliina,  quae  phlebitidem  coinitari  di- 
icantiir  (ipse  enim,  proh  dolor,  non  observavi),  iii 
IPhlegmatia  contra  vix  ac  ne  vix  quidem  unquam 
'visa  sint,   et  nostro  inorbo  propi-ium  et  pecuiiarem 
icolorem  cutis  lacteum  aeqiie  ac  pcrmagnain  totius 
imembri  aiFccti  intumesccntiam,  satis  sj'mptc4natum, 
iquibus  dignoscamus,   iiobis   faccre.    Non  eniinvero 
iignoro,  haiid  riiro  intumesccntiain  et  eandem  cxtre- 
imitatum  infcriorum  iii  plilebitidc  occurrerc  (Gen- 
<driii  34.  II.  p.  26.),  attamcn,  qui  eam  coinineino- 
irant,  scriptores  hydropicain   esse  illam  tumescen- 
tiam  dicunt,  ciim  qua,  iit  snpra  dixiinus,  valde  di- 
iscrcpjit  Phlcgmatiae  tumor.    Q.uibus  perductns  sec- 
tiones,  a  Vclpeau,  Davis,  aliis  instituta.s,  dia- 
,  gnosi  accuratiores   et  subtiliores  fuissc  credo,  id 
quod  ciiarratac  historiac  comprobant.    Huc  quoque 
pertincrc  mihi   videntur   casus  Phlcginatiac  —  qiio 
nominc  uti  scriptoribus  libuit  — ,   ubi  cxtrcmitatis 
affectio  scirrhum  vel  carcinoina  utcri  vel  similia  to- 
pica  mala  cst  sccuta  (conf.  v.'  c.  supra  citatuin  ca- 
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sum,  (juem  ab  Atnmon  narravit.).  Resorptione 
enim  venarum  nocivaui  luatcriem  in  vasa  ipsa  per- 
tluci  et  phlebitidcni  provocare  posse,  jam  ex  Vel- 
peau  ipsius  observationilms,  tlc  venarmn  resorp- 
tione  factis,  elucct. 

12.  Inflammatio    vasoruni  lymphatico- 
riiin  et  Phlcgmatia  a.   d.   disccrnuntur  hisce:  in 
lymphaticoruni  inflammatione  et  dolor  ct  tumor  a 
peripheria   ad    ccntrum  plcrumque  sese  extendunt, 
in  extremis  inlerioribus  v.  c.  ex  pcdis  planta  inci- 
piunt  et  ad  inguen  usque  adscendunt,  rarius  decur- 
sum  illi  contrarium  (id,  quod  Hunter  affirmat)  fa- 
ciunt;  Phlcgmatia  contra  plerumque  a  centro  ad 
periphfriam    conformatur,    ab  inguine   ad  pcdem 
dcscendit,   rarius  vcrsus  truncum  migrat,  infcriore 
loco  exorta.    Inflammata  vasa  ijmphatica  strias  ru- 
bras  tcnues  oculis  ct  funiculos  laqueosve  tumefactos 
et  duros  digitis  contrectantibus  pracbent ,  signa, 
quac  in  no.stro  morbo  aut  omnino  dcsunt,  aut  tan- 
tum  niorbo  docurrcnte  intcrdum  iuveniuntur.  Tu- 
mor  in   Phlegmatia  permagnus  ct  pcculiaj-i  coiore 
albo  stipatus  est,  totumquc  membri  ambitum  occu- 
pat;  jn  illa  inflammationc  vasa  Ijmphatica  ct  vicina 
tela  cellulosa  tantum  tumcfiuut,  intumcscentia  minor 
cst  et  peculiari  Phlcgmatiae  coloro  carc<. 
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PROGNOSIS. 

Terribllem  sane  huiicce  morbum  .  (A 1  b  c  rs)  . 
seniper  non  nisi  malam,  imo  pessimam  admittere 
prognosin,  Casper  monet  (18.  p.  41.),  verbis, 
quae  de  Phlegmatia  a.  d.  fecit  Wyer  (55,  XXIII. 
p.  306.),  iunistts  hisce:  »a  disease,  aknowledged  hy 
all,  who  have  scen  it,  both  tedious  and  vcxatious.u 
Carus  quoque  (20.  1820.  II.  p.  568.)  morbum 
tam  doiorificum,  sacpeque  malis  stipa^um  .posthu- 
mis,  ucc  non  pcricolosissimum,  vcl  pessimum  prae- 
sagium  postulare  putat.  White  contra  id,  quod 
de  morbi  dccursu,  cxitu,  sequelis  verba  facicntes 
jani  commemoravimus,  vix  uon  bonam  statuit  prog- 
nosiii.  Et  »iVobis,«  inqiiit  Struve  (25.  p.  64,), 
»quainvls  ille  morbus  sesc  obiulcrit  graviorem  et, 
qui  noii  facile  sanetur,  tanicn  successit,  ut  plerum- 
que,  sine  ullo  valctudiuis  discriinine  illi  mcdcri  pos- 
scmus,  uisi  complicationibus ,  quae  simul  adesseut, 
pejorcm  pronunciarc  prognosin  cogercmur.«  Mihi 
quoque  ex  comparationc  historiaruin ,  quae  nostri 
niorbi  docursus  atque  cxitus  mcmoriac  tradunt, 
Phlegmatiae  merac  prognosis  per  sc  ipsam  non, 
atia  nisi  dubia  esse  videtur  et  varia  pro  acgrotarum 
coiistitutionc  ^  ac  conditione.  Inter  plurimos  cnim 
jamjam  coiistat,  niorbum,  quo  magis  vires  aegrotac 
sollicitudine  aiiimi,  hacmorrhagils  antccedeutibus, 
ipartibiis  diflicilibus,  ctc.  cssent  .  prostratac,  eo  ma- 
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gis  exituin  tiistem  minitari,  (G  oldmann  51.  II.  II. 
p.  353.  etc.)  nec,  id  quod  ad  puerperarum  Plilegma- 
tiam  pertinet,  infitias  iri  potest,  plilegmatiam  a.  d. 
inter  omnes,   quae  puerperas  corripiant,  mflamma- 
tioncs  graviores  optimam  admittere  proguosin,  quia, 
quae  hoc  in  morbo  afficiantur,  organa  et,  quod  la- 
boret,  systema  rainoris  in  oeconomia  vitali  sit  dig- 
nitatis,  qnam  meninges  cerebri,  cerebrum  ipsum, 
peritonaeum  et  abdominis  viscera,  quae  post  prop- 
terve  partum  admodum  saepe  inflammatione  labo- 
rcnt.  (cnf.  Struve  25.  p.  64.  —  Busch  51.  1.  c). 
In  iis  denique  casibus,  quibus  cum  aliis  morbis 
complicata  <;st  Phlegmatia,  plerumque  minus  bonum 
est  faciendum  praesagium,  et  historiae  nobis  tradi- 
tae  doccnt,  vitiis  hepatis,  cordis,  jiulmonum,  uteri 
organicis  perniciosissimum  fieri  morbum. 

Morbum  recidivum  haud  raro  priore  insultu 
perniciosiorem  cssc,  dicit  Burns  (19.  b.  p.  610.), 
quod  debilitatem  ex  prima  afl-ectioue  exortam  respi- 
cienti  mihi  mirum  non  videtur.  Sunt  verumtamen, 
qui  morbum,  secundum  impetum  facientem,  non 
aeque,  ac  primum  invadentem,  viderint  vchementem. 
(conf.  Mcissner  44.  IV.  p.  82.).  — 

AETIOLOGIA. 

Ad  proximam  hujuscc  morbi  oousam  invcsti- 
gandam  lcntc  fcstinamus,  omnium  eiiim,  qui  de 
nostro  malo  scripserunt,  mcdicorum  sentcntias,  nec 
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j  pracjudicata  iiec  teiiicre  coiicepta  opinione  dncti, 
t  ■  paucis ,  (][uantum  facere  possumus ,  quiu  detrimenti 
i  '  quid  capiat  evidentia,  iu  medium  proferimus. 

MAURICEAU 

'  de  locliiorum  retentione  verba  facit  haecce  (l.p.4i6.) : 
I  »Cet  accident  survient  souvent  ensuite  d'une  don- 

!  leur  sciatique,  causce  par  un  reflux,  qui  se  fait  sur 

ices  paties  des  humeurs,  qui  devroient  ctre  evacuees 

ipar  ies  vuidanges,  dont  le  gros  nerf  de  la  cuisse 
I  ?s'abreuve  quelquefois  ctc.,«  ex  illius  enim  secretio- 

inis  retentione  morbum  oriri  censet. 

Alii  medici,  imprimis  Francogalii  e  metastasi, 

int  dicunt,  lactea  morbi  nostri  originem  deducunt. 

(Q.ualis  sit,  et  quo  modo  exordititur,  lactis  mctasta- 
!  fsis,  pracprimis  explicavit 

PUZOS. 

Etcnim  »Ic  lait,«   inquit,   »en  se  caillant  dans 
lle  corps  des  femmes,   ou  en  s'ecartant  de  ses  rou- 
ttes  ordinaires  pour  en  prendre,  qui  lui  sont  etran- 
1  igers,  cause  une  foule  de  desordres,  que  l'on  com- 
:  (prcnd  sous  le  nom  de  depot  laiteux  ou  de  lait  re- 
ipandu.    Nous  appcllons  donc  lait  repandu  une  mala- 
idie,  fornice  par  lc  transport  et  le  sejour  du  lait 
jrdans  une  partie.    II  n'est  pas  n6cessaire,  quc  cette 
imnladie  soit  designcc  par  une  tumcur  scnsiblc.  ou 
ipar  un  absccs,  pour  meritcr  le  nom  de  dcpot  lai- 
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teuX  j  il  suffit,   quo  des  sucs  laiteux  scicnt  arretes 
dans  les  vaisseaux  capillaires,  ou  que  le  lait  soit 
infiltre  dans  le  tissu  cellulaire,   ou  bien  qu'il  soit 
epanche  dans  quelque  cauite.<c  (2.  a.  in  exordio.  — 
2.  c.  p.  8.  9.).    Prae  ceteris  organa  abdominis  et 
telam  cellulosam  (feuillets)  peritonaei  morbi  focos 
esse  contendit,  nec  rion  crebriores  esse  lactis  iu 
lumbos  aberrationes  ob  uterum  vicinum.  Deinde 
sub  nomine  »dep6t  laitcux  sur  les  extremites  in- 
ferieures<c  morbi  nostri  tradit  descriptionem ,  qua 
vix  quis  meliorem  ante  Casper  nobis  proposuit 
(2.  b.  p.  344.  345.).    Eaudem  de  morbi  causa  sen- 
tentiam  retulerunt  Levret  (3.  b.  I.  p.  179  —  185. 
et  U.  p.  122  —  126.),  Raulin  (5.),  —  David 
(61  et  62.  1.  c),  Deleurye  (62.  p.  167.  et  63.), 
Sachtleben  (14.  U.  U.  p.  1  —  58.),  Henze  (60. 
1.  c),  Thilenius  (68.  1.  c),  alii.     Simili  ratione 
Sauvages  (4.  Ed.  1796.  IV.  p.  225.)  «Ischiadem 
a  Sparganosi  ob  lactis  abuudantiam  et  inde  aberra- 
tionem  in  alias  partes,«  morbum  nostrum  definit. 

Ad  hanccc  de  morbi  natura  sentcntiam  refutan- 
dam  in  eo  acquiescamus  non  licet,  quod  ct  extra 
puerperium,  imo  inlviris  Phlegu.atia  sit  obscrvata; 
sed  enim  Sachtlebcn  (14.  II.  U.  p.  6.  §.  6.)  hoc 
gravissimum  argumcntum  providit  et  praevenit: 
,»Nicht  bIos,«  inquit,  >.Rindbctterinneu,  sondern 
auch  Schwangcre,  Saugende  etc  werdon  von  den 
Milchvorsetzungcn  gefoltcrl.     Sclbst  das  mannliche 
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fTesclilecht  nnd  dic  noch  nicht  entblattertc  Schitn,© 
sind  nichi  s^anzlich  vor   dicsen  Krankheitcn  gesi- 
chert,   da.  in.in- beim  Th.  Bartholini,  Albcrti^ 
llallcr  etc.  ■  Beispiele   flnd<>t,   dafs   aiich  in  den 
inHHnlichen  iind  jnngrraulichen  Briisten  einc  wirk- 
lichc  Milch  abgesondert  worden  ist.cc  —     Si  qnis 
verunitanien  vel  lochiornm  snppressionem  vel  lactis 
aberrationem    Phlegmatiae    causam    csse  statuerit, 
suppressionem  vel  alicnationcm  illarum  secretionum 
semper  morbum  antecedere  comprobet  nccesse  est. 
Id,  quod  ncutiquam  semper,  nc  plerumque  quidem 
obscrvatur.     »Phira   enim,cc  ait  Casp.cr  (p.  26.), 
»dantur  exempla,  ubi  aegrotae  consueta  lactis  copia 
gavisae  erant,  ubi  igitur  niotastasis   poni  non  pot- 
est.«     Sic  Westberg  (42.  1817.  II.  p.  6.)  de  sua 
aegrota  testatur:    »»Die  Biiiste  enthielten  zurei- 
chend  Milch,  so  dafs   die  Kranke  selbst  ihr  Klnd 
stillte.cccc    Sic  ctiam  Wyer  de  quiuque  suis  aegro- 
tis  diciti    n»they  all  suckled  their   childern,  had 
plenty  of  milk.cccc    Struve  porro  (p.  39.)  excretio- 
ncm  lochiorum  in  novem  piierperis  a  se  pcrtracta- 
tis  nunquani  suppressam  invenit,  quamvis  semel  vcl 
bis  eorum  fluxum  dcminutum  reperit.    Lactis  autem 
secretionem  in  plurimis   quidcm  pro   febris  v6he- 
Jiicntia  magis  minusve  diniinutam,  nec-  non  rn  una 
omnino  ce.ssantem,  in  tribus  contra  nullo  modo  tnr- 
batnni,  sed  copiosam  observavit.    Ex  historiis  morbi, 
quas  White  enarrnvit,  sex  morbo  hocce  alfecta». 
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quae  normali  lactis  secretione  gavisae  essent,  ab 
iilo  esse  observatas  elucet.    NuUum  connexum  cum 
lactis  aut  lochiorum  secretione  inveniri  contendunt 
J.  M.iGood  (73.-45.  1824.  in.p.  545.),  Albers 
«t  Wyer  (42.  1817.  p.  47.),  Gittermann  (42. 
1820.  I.)  alii.  —     Feist  (51.  II.  H.  p.  384-393.) 
lochiorum  fluxum  non  mutatum  fuisse,  lactis  au- 
tem  secretionem  mature  cessasse  dicit.  Steffen 
(42.  1820.  VI.  p.  97.)  omnes  puerperales  secretio- 
nes  normali  quantitate  et  qualitate  in  casu,  quem 
enarrat,  adfuisse  monet.     Francis  quoqiie  (43. 
Vin.  p.  10.)  non  sempcr  in  phlegmatia  a.  d.  lactis 
secretionem  observavit  mutatam,  et,  si  quae  occur- 
rant,  secretionis  illius  turbationes  secundarias  esse 
putat.    Ast  sat  superque  laudatis  illis  observationi- 
bus   intelligimus,    secretionem   lactis  lochiorumve 
turbatam  ullo  jure  causam  morbi  esse  essentialem 
et  nccessariam  nos  opinari  non  posse. 

Quod  autem  hoc  loco  de  lactis  et  lochiorum 
relatione  et  conditione  verba  faciamus  necesse  fuit, 
ne  eadem  iterum  referre  cogeremur,  de  secretioui- 
bus  iilis  in  sjmptomatrbus  cnumeratis  non  locuti 
sumus.  llic  idcirco  recenseamus  licet  observationes, 
quas  Goldmann  (51.  II.  p.  348.),  Busch  (51. 
III.  I.  p  50.  seq.)  alii  nobiscum  communicavcrint. 
Goldmann  enim  lochiorum  turbationes  somper 
pnerperarum  Phlegmatiam  antecessisse  affirmat,  ct 
in  Phlcgmatiae  puerperarum  casibus,  quos  Busch 
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observavit,  secretio  lochioFum  aut  cessavlt,  aut  co- 
ruiii  qualitas,  quaiititas,  color  valJc  erant.  mutata 
Dttc  non  lactis  sec-retio  minuta.  Casu  (|uotlaiu, 
quem  Grimm  enarrat,  lactis  sccretio  non  sublata 
quidem,  sed  tam  parca  tamen  erat,  ut  puerpera 
infanti  mammas  porrigere  noii  posset  Multa  ejus- 
modi  exempla  nobis  scripta,  quae  huc  pertiaent, 
perscrutantibus  obviam  vcnerunt.  Id  igitur  persua- 
sum  habeo,  ucc  lactis  secretionem  nefc  locluorum 
fluxum,  quamvis  saepe  minuantur  et  ccss^nt,  pro- 
xiinam  et  sufficientcm  imo  ne  puerpcrarum  quidem 
Phlegmatiae  causam  esse  habenda.  Huid  verbo- 
rum?  si  quis  quaerat,  responsum  ci  rcddam  iicet: 
»apagete,  metastases  lacteac  obsoletac!«  diccrc  satis 
mc  non  habuisse,  quod  sint,  qui  jam  dudum  rui- 
nam  niinantes  metastases  reliccre  studeant. 
Ast  aliorum  thcorias  audiamus. 

WIIITE. 

Si  mar^o,  inquit  (8.  p.  95.),  superiorcm  pelvis 
aperturam  constitueiis,  in  ossc  pubis  lineam  pro- 
minentein  et  instruiiienti  chartam  lacvigantis  aut 
cultri  instar  acuiain  ac  scrratam  conformat,  et  ute- 
rus  inipraegiiatus  conquassantibus  ad  partum  nisi- 
bus  vasa  Ivinphatica  versus  illam  lineam  acujtam 
torquet,  niiiil  impedit.  quominus  vasa,  quae  supor 
iilam  cristniii  acutissiuiain  adsccndant,  ut  se  in  pel- 
viiu  dciiiittoront,  l;)niphatica  couscindantur  ac  lace- 
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rentiir  contentaqiie  emittant.  —    (Conclitionis  illius 
^eltis  plura  quidem  exempla  observata  commemo- 
rat,  ast,  proh  dolor!  quas  argumcnti  causa  laudavit, 
pelves  fuerunt  hominum,  hoc  morbo  non  alFecto'- 
rum;  imo  crista  acutissima  a  White  ipsO  visa  est 
in  dissecto  feminae ;  cadavere,  quae  septies  ediderat, 
nefc  Phlegmatia  unquam  correpta  fuerat).  ~  Lym- 
pha  deinde  eifusa  aliis  in  casibus  a  vasis  vicinis 
absorbentibus  deducitur,  in  aliis  in  coagulum  abit 
atque  accumulatur,   et  nonnuUis  diebus  ante  tumo- 
rem  membri  exorientem,  propter  peritonaei  sejunc- 
tionem  (!?)  a  partibus ,   quibuscum  cohaeret,  dolo- 
res  soUicitat,  ac  demum  absorbetur,  aut,   quod  ra- 
rissime  accidit,   omnino  non  absorbetur,   unde  ab- 
scessum  provocat.   A^asa  dissecta  aut  vulnerata  in- 
ira  njchthemeram  ad  sex  hebdomades  usque  (cica- 
trisatione  scil.)  obstrui  solent,  unde  lympha,  qua 
scatent,  complentur  et  expanduntur,  dum,  quae  in- 
columia  sunt,  vasa  Ijmphatica  imprimis  profundiora, 
arteriam  cruralcm  comitantia,  anastomosium  ope,  quas 
cum  laesis  faciunt,  detrimentum  omne  pro  tempore 
hvertunt  etc.    Cluibus  argumentis  hypotheticis  inui- 
sus  rupturam  lymphaticorum  vasorum  —  ^  i»de 
exortam  lymphae  stagnationein  in  mombro  airecto  — 
causom  morbi  proximnm  esse  aflirniat,  natnrain  au- 
tcm  mali  inllammatoiiam  negat.    Uuam  scutentiam 
vel  moxime  claudicarc,  W  hite  ipse  iutellcxisse  vi- 
detur,  cum  statuendam  fortasse  fuissc  iunammatio- 
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nem,  pcr  eapitis  infantis  prcssionem  in  vasomm 
'.  lymphaticorum  truncos  exortam ,  si  proximis  post 
1  partum  dicbus  Phlegniatla  a.  d.  scse  osten^sset, 
.  cum  vero  plures  post  cnixum  dies  efformari  solita 
I  sit,  inflammationem  suspcctari  non  posse  (7.  pi,  46;) 
I  dlsputavcrit,  nec  non  in  primo  morbi  stadio,  quod 

ipsc  innanimatorium  dixerit,  mcthodum  commenda- 

verit  antiphlogisticam  (7»  p.  57.). 

IILLL. 

Nulhnn,  inquit  (11.  p.  204.),  dnbinm  amplins 
iinthi  est,  quin  causa  proxima  in  affectione  in- 
Iflammatoria  constet,  quae  cclerem  magiiac  seri 
iljmphacquc  coagulabilis  copiae  clfusioncm  ex  vasis 
(cxhalantibus  in  tclam  nienibri  ccllulosam  cfflciat. 
IPjrcxia  enim  nioi-bum  antccedens  aut  coniitans  ir- 
iritationcm  aut  dispositionem  tantcn  inflammatoriam 
jprobat;  dolorcs  quoque  vehcmentes,  immobilitas, 
(calor  auctus,  tumor  partium  prae  cetcris  affectarum 
taequo  modo  localcm  adesse  inflammationem  signir 
filcant,  cujus  scdes,  ut  credit,  mu.s.culi,  tela  cellu- 
Uosa  internaque  cutis  supcrficics  sunt.  [.llulto  se- 
rrius  ctiam  Barkhauscn  tumoris  naturam  a  pecu- 
lliari  dependere  affcctione  corii  et  tclae  cellulosae 
ssubjacentis  perhibet.  (45.  1826.  IV.  p.  97.)].  Non- 
mnllis  in  casibus  forsan  vasis  sanguiferis  majoribus 
pct  nervis  vasisque  Ijmphaticis  ac  glaudulis  commU' 
iiicari  inflammationcm  censet. 
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so 

.  ,  TRIE. 

C6>,  ^P'  70.).    Ipvenit  causani  proximaiTiin,^l:a  ii- 
cl ul  i  s  ;ly  i\i  iili  a  ti  c I  s  ,  i  li a  ci  Sv  (external  and  intcr- 
iial  iUac.  glantls)  setlem  liaber.e,   affectionem  autem 
primariam  aliquando  majorum  intra  pelvim  sitoruin 
Yasorum  Ijraphaticprum  obstructiones  et  inflammar 
tiones  esse  posse  concedjt,,  ita  ut  a  pelvi  ad  labia 
pudendorum  ac  feraur  descendere,  nec  non  versus 
ductum  thoracicuni  adscendere   queat  inflammatlo. 
In  introductione  (p.  3 — 5»)  contra  dicit,  «npeditum 
lymphae  refluxum  ex  primaria  trunci  vel  complu- 
rium  truncorum  vasorum  absorbentium  inflamma- 
tione   ducere  posse  originem,    et  saepius,  quam 
etiamnunc  animadvertisset,  re  vcra  deducere.  Mor- 
bus,  explicare  Trye  pergit,   partum  sequitur,  in 
quo  aut  pressione  aut  materie  acri  aut  amplificafa 
vasis  lymphatici  cujusdam  inflammationc  inflammatio 
exoritur  glandularum  Ij mphaticaruni. —  Dcnman 
primariam  morbi  sedem  quoque  in  glandulis  ingui- 
nalibus  quaerit,   et  principium  lochiorum  acre  et 
irritans,   quod  vitiosa  uteri  sccretione  sit  exortum, 
absorptum  morbi  causam  esse  putat. 

FEURIAR 

(10.  p.  112  et  113.)  inflammationem,  injunis 
inter  partum  allatis  provocf\tam,   vasorum  Ivmplia 
ticorum,   nnde  absorptio   turbctur,   causara  inorbi 
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proximam  csse  dicit.    wR.ntio,"   ait,   »circuitus  hu- 
moruin  snbito   et   violcnter  (partu  acil.)  turbatur, 
snngnini  aliae  viae  parantur,  novi  exoriuntur  con- 
sensus,  dum  debilitatc,  cxaltatione,  anxietate  captac 
sunt  feminae.     (iuid  mirum?  quod  sub  conditioni- 
bus  illis  pcculiaribus  systema  vasoruni,  vulgo  non 
inflanunationi  expositmn ,  affectioni  obnoxium  fiat 
inflammatoriae.(c  (10.  b.  p.  231  et  132.). —  Lodc- 
mann  (12.  1810.  Octob.  p.  96.)  statum  absorbcn- 
tium  inflammatovinm  Phlogmatiae  subesse  ■  ratus  ad- 
dit:  »Q,ui,  ut  lactis  sccretio  fiat,  opu.<»  est  orgasmus 
'.sjstematis  lymphatici,  co  hunc  statiim  in  piierperio 
provocari  posso,  ciim  non  ad  niammas  satis  deriva- 
tus  ac  depositus  sit,   sed  rcfrigcrio   aiit  aliis  mo- 
mentis  influcntihns  in  alii!»  •  corporis  partibiis  figa- 
tiir  et  qnasi  rctincatiir,  cogitare  qiiimiis,  qiiiii  obso- 
letain  de  vera  lactis  inctastasi  scrvemiis  scntcntiain.» 
Fi.scher  (42.   1811.  Jan.  p.  88.)  comparationein 
quidem,    quam  Lodemann   cum  Phlegmatia  a.  d. 
ad  naturam  indurationis  tclae  cellulo.^ac  neoiiatorum 
illuKtrandam  fecit,  laudat,   addit  vero:  inflammatio- 
nem  .sjstematis  lymphatici  in  Phlegmatia  pro  adul- 
tis  et  pro  piierperio  eSse  modificatam,   ubi  miiltae 
plethorae  cL  stagnationis  atquc  infiltr^tioiiis  hiimo- 
rum  conveniant  caiisae.  —     Affectio  vasOriiiri  iytn- 
phaticoiuni,  iih  pclvi  siloinm,    qua  copiosa  laticis 
Ijmphatici  effusio,  cum  leni  parlium  an*G(taruiri  iii- 
flanimatioiie  conjiincta,  provocetui-j  princep;^  niorbi 
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nostri  causa  esse  Moctissiino  Westberg  videtur. 
(42.  1817.  Febr.  p.  4.).  Perill.  Hufeland  quoque 
(eod.  loc.  in  annot.)  causam  morbi  proximam  sine 
dublo  in  glandnlarum  et  vasorum  lymphaticorum 
inflainmatione  et  inde  exorta  lympbae  in  cellulosa 
snbcutanea  efFusione  constarc  affirmat. 

FRANCIS  MOORE. 
(41.  1819.  4.  p.  208—209.  —  et  55. 1815. 1.  c). 
Musculos  abdominales  una  cum  vasibus  ettegumen- 
tis  communibus  per  graviditatem  nimis  esse  disten- 
tos;  simiil  ac   verumtamen  partus    editus,  itaque 
causa.  distensum   efficiens   delata  sit,   partes  illas 
pristinam  et  normalem  recuperare  rationem  studere 
snbitaneae  ope  contractionis.    Quae  qunm  airt  ni- 
mis  acceleraretur,   aut  frigoris  influxu  subito  pro- 
vocaretur,  nec  non  «luum  vasa  Ijmphatica  aut  justo 
majore  lymphae    quantitate   completa,   aut  magna 
debilitate  afflicta  essent,   stagnationem  atque  [accu- 
mulationem  lymphae  exoriri,   quae,  si  majoris  mo- 
menti  sit  et  diu  continuetur,  sicut  nociva  res  ex- 
terna  influat  atque  inflammationem  sollicitct.  In 
hominibus   plethoricis  et  sensibilibus  inflammatlo- 
nem  magis  festinarc;  qui  constitutionc  iliis  opposita 
et  contraria  gaudeant,   cos  inflammationi  tardins 

esse  obnoxios. 

Simmons  (55.  1806.  XV.  p.  5.  seq.)  inflam- 
mationem  sui  gencris  esse  Phlegmatiam  a.  d.  opi- 
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natur.  —  J3rg  (22.  p.  898.)  et  MeUsner  (44. 
IV.  87.)  quid  peculiare  morbo  iiicsse  persuasuiii 
Iiabent. 

ALBERS. 

(42.  1817.  n.  p.  16—17.).  Ouines  fere  sciip- 
tores,  iq^i  causam  proxiinam  in  aiTectione  vasoruin 
Ijinphaticorum  positam  esse  credaiit,  errore  captos 
esse  dicit,  et  e  morbi  decursu  et  juvantibus  renie- 
diis,  quae  adhibuit,  persuasUui  habet,  parte.s,  pri- 
mum  affectas,  esse  femoris  nervos,  qiioruni 
aifectio  morbosa  (non  inflaminatoria,  ut  liull  crc- 
diderit),  dolorcs  provocet,  nec  iiisi  effectum  uervot 
rum  alTectionis  tclae  cellulosae  intumescciitiam  «sse 
habendam.  iiuas  ad  suaiii  sententiam  }>robandaiii 
attulit,  causac  praecipue  Iiae  sunt:  Dolores  et  iiiir 
pedita  nicmbri  movendi  facultas  semper  antecc- 
dunt  tuniorem.  Cum  jam  tumor  ndiiiodum  dccres>- 
cere  coepit,  perdurant  adhiic  dolores,  quamvis  im- 
ininnti,  per  longius  teinporis  spalium.  Aegroti  ad- 
modum  diu  magis  niinusve  claudicarc,  nullo  fere 
adhuc  perspicuo  tumore,  quod  scriptores  in  errore 
versantes  ex  debilitato  absorbentiuin  systemate  de- 
ducunt;  tumor  e  contrario  eiiam  doloribus  aboliiis 
remancre  potcsl.  Videmus  quoquc  iii  femiiiis,  par- 
tum  enixis,  dolores  cxoriri  veheiiieiiti.s.siinos ,  qiiiu 
vel  niiniinus  iiisequatur  tunior.  Si  sanguiiiis  dc- 
tractioues  morlium  levaverint,  causa  in  eo  quucrenda 
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est,  qiiod  istis  febris  interduin  admodum  vehemens 
sit  mitigata  atque  immimita.  —  «Tclae  cellulosae,« 
ait  alio  loco  (42.  1817.  VI.  p.  59.),  «intume.scentia 
et  in  illam  effusio  antecedente  nervorum  affectione 
elTQci  mihi  videntur.«  — 

Burger  (23.  p.  29.)  phlegmatiae  albae  dolen- 
tis  causam,  sicuti  Albcrs,  nervorum  affoctionem 
esse  affirmiit. 

CASPER. 

(18.  p.  33.  seq.)    Omnibus  riteperpensis,  mor- 
bus  noster  in  inflammatione  systematis  ab- 
sorbentium,  in  nonnuUis  casibus  fortasse  simul 
etiam  telae  cellulosae  firmatus   viro  illustris- 
simo  C  a  s  p  e  r  videtur.    Primum  enim  i  n  f  1  a  m  m  a  - 
tionis  signa:  dolor,  sensilitas  nimia,  calor  adauc- 
tus,  tumor  semper  adsunt,  umim  vero:   rubor  ple- 
rumque  omnino  deest,  argumentum,  quod  White 
(8.  p.  36—37.)  jam  viro  Hull,  inflammationem  ad- 
esse  defendenti,  opposuit.     In  Peiiostitide  autcm, 
in  Ostitide,  in  Rhqumatismo  acuto,  imb  in  ipsis 
inflammatis  glandulis  inguinalibus ,   interdum  etiam 
in  inflammatis  vasis  lymphaticis  (conf.  historiara  a 
Ferriar  —  10.  p.  173.  —  narratam),  in  nonnullis 
etiAm  telae  cellulosae   inflammationibus  plcrumquc 
non  inveniri  constat  ruborem,    qui  ad  cntcm,  non 
pcllucidam,,  non  nisi  simul  inflammatione  coirep- 
tam,  accederc  .soleat.    Lymphatica  vero  vasa  at- 
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iccia  esse,  plures  «bservationes  affiriuaiit  ei  dolor 
seinper  (?)  Jn  iuguluo  «\ortliens  ct  complDre.s  uiorbi 
frasus,  in  quibus  glandulae  iugQinaics::  priinae  'in^ 
tuinuerunt  et  doluerunt,  ;  ei  Jnflainuiatio  ' i«idc  de^ 
stinchim  fccit  decursuin  secunduin  vasa  ijinpbatica. 
Funiculus  iiodosus,  etia"rtisi'  tnmore  cito  cxoriente 
sub  morbi  initio  noii  scni^er  perspicuu.*^' rit, :  saepe 
reccdente  vcrumtaincii:  tuniorc,  lympbaticorum  va'- 
«orum  dccursum  ste(j[uens,  tangatur  iicet.  Liquorera 
scrosum  ac  lympliam  coagulatam  iu  membri  aircc^ 
telaui^  cclluiosam  cirundiv  incisibiies  ct  jpost  iiiortcin 
disscctioiics  doocnt,  iii  sccundo  <vero  absorbentium 
iiiflamiiiatioius  stadio  sccrctJo  cxordiatur  ne«csse 
cst.  Quae  sccrctio.  vcbcuicntia  iiillammatiouis  jam 
lcvaia  crticitur,  uiidc  tuiiior  cxoritur  doiorc  puuilu- 
lum  rccedente  ctc.  —  Aiard  (16.)  cjusdein  modi 
senteiitiam  in  mcdiuin  tiilit.  —  Sundeliii  (33. 
VI.:  IL,  p-  375.)  inorbuin  iiiilauimaiioitcm;  absbrrbcn- 
tiuin  systematis,  iiitcrdum  ibrsan  slniul  teluc  cellu'- 
losae,  quae  pro  sua  iiidoic  mctaKtatica  -poculiari  ex- 
sudaiionc  flniatur. 

BLR\S. 

(19.  b.  p.  610.).  Phlcginaliae  a.  d.  cansain  ex 
irritniioiie  vel  statu  subiiifiaminatorio  |)ar- 
tiuin  in  jvelvi  sitariim  dcducit,  qu6  intcrduiii 
sua  ex  sciitciitia  rigor  aut  tuiiior  in  iriiiLsitiL  liga4 
mcnii  uicri  roiuiuli.  iiiicrduiii  ncrvoruui  luiubuliuiii 
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irrltatio  gignantur.  »Morbas,K  deinde  inquii  (p. 
€11.),  »partim  in  inflammatione,  partimin  nervorum 
irritationo,  ■  unde  dolor  ei  apoplexia  (paralysis?) 
temporaria  provocantur,  constare  mihi  videtur.ic 

HOSACK 

(17.  et  47.  Vol.  Vin,  p.  44.)  contendit  Plileg- 
matiam  albam  dolentem  esse  morbum  inflammato- 
rium,  qui  non  pedem  solum,  sed  systema  (cor- 
pus?)  imiversum  invadat,  nec  vasa  Ijmpbatica-sola, 
sed  membri  affecti  partes  qualescunque  affieiat. 
Q,ua  sententia  perductus  nomine  »Cruritidea  com- 
prekendit  morbum  nostrum,  cui  vocabulo  notio- 
nem  »non  cruris,  sed  femoris  et  coxae  inflammatio- 
nis«  subjicit, 

FREYBERG. 

(21.  p.  7.)  luflammationibus  systema- 
tis  fibrosi  lobam  nostram  adnumerat,  et  (p.  18.) 
refrigerium  ct  lochia  suppressa  morbi  causas  accu- 
sans,  quamquam  morbum  nullo  modo  in  puerperis 
solis  inveniri  dicit. 

J)AVm  DAVIS. 

(56.  XH.  1824.  p.  419  seq.-  —  47.  VII.  iv.  p. 
706.  ^  43.  VI.  p.  215.  —  45.  1824.  IV.  p.  134.) 
Inflammationcm  uuius  vel  complurium  vc- 
narum  majorum  pelvis  et  huic  proxime  si- 
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tarum  (iliacae  et  cruralis)  esse  causam  morbi  pro- 
ximam  contendit,:  qua  membranae  earum  crassiores 
flant,  pseudomennbranae  in  interna  earum  superficie 
enascantur,  sanguis  in  istis  venis  contentus  pede- 
tentim  in  coagulum  abeat,  concrescat,  ac  quam  in- 
tfirdum,  quae  totam  vasorum  texturam  deleat,  imo 
renarura  lumina  -obstipet,  et  penneabilitatem  imp.e- 
diat,  progressftnique  sangmnis  ex  iuferioribus  mi- 
noribus  venis  afHuentis  iuterpellet,  suppuratio  subse^ 
quatur.  Quatuor,  quibus  hancce  suam  sententiam 
comprobet,  cadaverum  dissectiones  a  se.  iustitutas 
addit,  in  quibus  semper  vel  venam  cruralem- 'vel  ve- 
nas  iliacs^s,  tam  communeni,  quam  extemam  valde 
extensas  ct  sangninc  coagulato  completas  scse  inve- 
nisso  dicit.  Substantiam  coagulatain  inddlcm  lamel- 
losam,  sicuti  in  saccis  ancur^smaticis,-  liabiiisse,  et 
adhaesioncs  cuin  venarmn  parietibus  couiormasse 
aflirmat.  In  casu  priino,  qucm  cnarrat,  glandulae 
inguinalcs  tumidae  observatae  sunt.  —  Eandcm  cau- 
sam  Phlegmatiae  proximam  sumit  Kob.  Lcc  (47. 
1829.  XUL  p.  557  et  1831.  XIV.  p.  483.);  vix  ta- 
mcn  tumores,  maximc  circum  genu  et  suVa  exten- 
sos,  qui  digiti  prementis  foveam  velinquereiit,  Phleg- 
matiac  ca.sns  esse  crediderim,  id,  quod  Lce  credr- 
dit.  —  Dr.  C.  V.  Harless  (conf.  Handbuch  der 
aiztlichcn  Klinik.  Band  II.  Coblenz.)  Phlcgmatiain 
albam  doientem  Parnphlogosoos  venaruni  lymphaii- 
cae,  sivc  Phlebitidis  magi.s  crj  sipelatosac  varietateni 
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esse  censet.  —  I>r.:E.  Boelir  (44.  VI.  II.  p.  420 
—  440.)  sententiam,  quain  Davis'  evolvisset,  optimam 
esse  dicit.  —  Idem  profert  Behre  (49.  XIX.  p.  277.). 

VELPEAU. 

(48.  Vol.  IX.  Part.  3.  pag.  142  seq.  —  43.  IX. 
p.  240.  —  52.  Oct.  1824.  —  71.  Juillet  1824.).  Ex 
casibus  tribus  phlegmatiae  albae  dolentis  enarratis 
et  e  sectionibus  cadaverum  factis  conjecit,  morbum 
in  pelvis  venis  et  symphysibus  sedem  hahere 
primariam,  causamque  proximaih  iu  inflainmatioue 
venarum  consistere  (Velpeau  vero  ipse  in  casjj 
secundo,  quem  laudat,  iu  venis  vestigium  inflamma- 
tionis-non  vidit),  quae  aut  sponte  sua  exoriatur, 
aut,  ut  vel  plurimum,  sccundario  niodo  e  synchon- 
droseos  sacro-iliacae  inflammatioue  ef  majore  mino- 
Tcve  alteratione  originem  ducat,  unde  ad  extremita- 
tem  inferioi-em  sesc  exteudat.  Enarratae  auteiu  hi- 
storiae  vix  ac  ne  vix  quidem  Phlegmatiae  albae 
dolentis  praebent  exempla,  v.  c.  primus  casus,  ne 
delineatus  quidem,  verum  tamen  omnium  accuratis- 
sime  (52.  V.)  descriptus,  aequc  ac  nostro  morbo 
variis  aliis  malis  adnumerari  possct.  Invenit  auteni 
venas  ol)litcratas,  pus  in  venis  ct  vasis  Ijmphaticis 
usque  ad  cor  ct  ductum  thoracicuin,  iuterdum  etiam 
inflammationcm  acctabuli  supcrficialcin,  scmper  vc- 
ruin^aincn  majorcs  iniuorcsve  .svnchondr»/scos  sa- 
cro-iliacac  ct  s^  mpliyscos  ossium  pubis  alteiatioues. 


59 


:  nec  non  iliiidum  puruleutUin  in  cavum  .alidominis 
I  elFusum,  liuc  ntque  iliuc .  lactos  abscessus,  m  varii^ 
]  pelvis  locis  periosteum  ac  pericliondrium  dissoiuia. 

PURDY  ET  A.  IVES. 

(57.  Vol.  I.  1817  ct  45.  1817*  IH.  p.  78.)  Dr. 
Ives,  qucm  supra.  comiuemoravimus,  casu  Plilcg- 
matiae  a.  dol. ,  iii  viruin  Purdy  invadentis',  innisus, 
jain- justo  jure  coiitendit,  morbum  iion  in  puerper-is 
solum  iuveniri,  omnesque  antca  de  mor1)0  proposi- 
tas  scutcntias,  quippc  qnae  fcrc  omnes  ad  unain  e 
soiis  ct  graviditatis  et  pucrperii  conditionibu^  de- 
sumptae  cssent,  faisas  esso.  trcdit,  suamque  profe.rlt 
liancce  opiuioucm,  morbum  iucipientein  glaudula- 
rum  vasorumquc  lyinpliaticorum  membri 
affecti  esse  infiammationem,  inflammationi 
vasorum  arteriosorum  miniinoruin,  quae  in  artljrir 
tidc  acuta  adcsset,  simiicm.  Ciuae  iliam  inflammar 
tioncin  soliicitcnt,  momcutls  causalibus  posti^bitis, 
praedispositioucui  peculiarem  ad  morbuin progig- 
nendum  postuiari  disputat. 

RICIIARD  HAGELTtVE. 

(40.  Vol.  III.  Part.  I.  1819.  p.  108.),  In  non- 
nullis  Iioininibus  diatlicsi  phlogistica  praeditis  ccr- 
tac  causae  glanduiarum  iliacarum  iufiain- 
luationem  provocaiit,  quac  aut  co  exorifur,  quod 
iuilaiHiuatiu   vel  iutcstini   rccti,    vci   utcii  cjusquc 
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processuum ,  =  vel  prostatae,  vel  vesicae  urinariae 
partiumve  vicinarum  antecedens  glandulis  illis  inci- 
ddt,  aut  e  causa  quavis,  primo  glandulas  ipsas  ag- 
grediente,  originem  ducit,  semper  autem  impedi- 
tumljmphae  ex  inferioribus  extremitatibus  re- 
1'luxum,  peculiarem  hoc  in  morbo  membri  condi- 
tionem,  omnesque,  quae  cetera  morbi  sj  mptomata 
constituunt,  alFectiones  sympathicas  et  chronicas 
causat. 

DUGES. 

(43.  Vm.  St.  13.  pag.  209.  —  Memoire  sur  la 
tt^vrite  puerp^rale.  —  70.  Aoiit.  1824.)  —  Interdum 
quidem  inflammaiionem  vasorum  Ijmphaticorum 
morbo  subesSe  concedit,  plerumque  vero  eam  exi- 
stere  credit  afFectionem,  quam  IVeuritidem  oede- 
TMato-phlegmouosam  nominat;  et  uervorum  af- 
fectionem  inflammatoriam  esse  primariam  censct,  ex 
qua  deinde  inflammatio  vasorum  lymphaticorum  se- 
cundario  plerumque  modo  exoriatur.  —  In  narrato 
verumtamen,  quem  huc  pcrtinere  ipsc  dicit,  morbi 
casu  partes  observavit  crysipclate  ocdematoso! 
alfectas.  Quo  quid  minus  in  morbum  mihi  non 
quadrat. 

STRUVE. 

(25.  p.  13  —  63.)    Inflaiuuiatoriam  hiiic  malo 
subesse  naturani  coutcndil,  quod  J)  causae  occasio- 
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nales  et  praedisponcntes  tales  sint,  quac  aflectioncm 
systematis  Ijmpliatici  inflammatoriam  facillime  pro- 
crccnt;  2)  ipsa  sjmptomata  malum  inllammatorium 
in<licant;  3)  sectio  cadaveris,  quac  ab  illustrussimo 
Casper  facta  sit,  talcs  in  organis  plilegmasia  alba 
(lolentc  afl^ectis  ostenderit  mutationes,  quac  anteccden- 
tem  inflammationem  comprobont;  4)  ipsa  medcndi 
mcthodus,  quac  a  se  ipso  cum  successu  saepins  ad- 
Iiibit»  sit,  ea  cssct,  quam  morbi  indolcs  inflammato- 
ria  cxigerct.  —  Ad  1)  monet  Struve,  ipsam  gra- 
viditatem  magnam  exercere  vim  in  vasa  non  solum 
Ijmphatica,  sed  etiam  venosa  inferioris  corporis  par- 
tis,  unde,  quae  cx  impcdita  sanguinis  et  Ijmphae 
per  vasa  dcbilitata  circulationc  originem  trahant, 
gravidarlim  oedcma  pcdum  et  tumorcs  vcnarum  va- 
ricosi  exoriantur,  nec  non  nostra  plilegmasia  exo- 
riatur.  Ipsam  igltur  graviditatem ,  tam  per  mecha- 
nicam  pressionem,  quam  per  dynamicam  inter  ute- 
rum  et  absorbentium  systcma  rclationem,  ad  gene- 
sin  hujus  mali  utique  multum  conferre,  quo  fiat,  ut 
puerpcrae  facilliihc  hac  inflammationc  Ijmphatica 
corripiantur.  Huic  dispo.sitioni  subesse  aliquid,  etiam 
nunc  miuiinc  pur.spicuum,  veresimile  autem  irrita- 
tioncm  hujus  .systematis,  cum  debilitato  vigore  con- 
juuclam,  quae  antccedente  causa  occa.sionali  qua- 
cunque,  ut  rcfrigerio,  supprcs.sionc  lochiorum,  ira 
ct  similibus,  adaucta  in  inflnnftmationem  transcai. 
Extra  pucrpcrium  cx  supprcssione  subita  mcnstruo- 
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riHii,  ex  nimia  corporis  pingnedine  et  ex  sifnjlibus 
causis  tum  tlispositioneln  oriri  tunnl  in  inflainmatio- 
tteni  abire.  —  'Ad  2)  cbinprobat,  uti  jam  Casper, 
e  morbi  symptomatibus  inflammationcni  adesse,  et 
contendit  «primariam  hujus  mali  sedem  esse 
qiiaerendam  in  sy stemate  v as o rum  Ijmpha- 
tficorum,  et  quidem  sine  exceptione  fere  in 
ea  ejusdem  parte,  cujus  vasa  aut  ipsa  aut 
pei-  alia  sese  in  plexum  lumbalem  hujus 
sjstematis  effundant;»    fatendum  enim  esse, 
tfecursus  illius  lymphaticorum  partis  et  dolorum  tu- 
riiQrisque,  in  hoc  morbo  observatorum,  inter  se  con- 
i^enire,,  ct  in  iis  praccipue  rcgionibus,  in  quibus  do- 
If^res  vchemehtiores  saeviant,  vasa  Ijmphatica  sese 
ricciimutare  glandulasque  elFormare.    Si  vero  in  rc- 
"•ione  lumbali  dolores  incipiant ,  primum  plexum 
lymphaticorum  lumbalem ,    si  in  regione  intestini 
recti  et  in  flexura  sigmoidea  coli  descendentis,  tum 
^asa  sacralia  Ijmphatica,  ad  plexum  lumbalem  ipsa 
tendentia,   si  denique  in  inguine  exoriantur,  tum 
glandulas  lymphaticas  vel  supcrficiales  vcl  profun- 
das  ingninales  et  sic  porro  inflammatione  laborare. 
Tumorem  non  esse  symptoma  ipsius  Ijmphatico- 
fum  inflammationis  esscntiale,  sed  sequelam  potius 
necessariam  ex  inflanmiatione  aucta   et  inde  lunc- 
tione,  scil.  rcsorptionc,  laesa  exordinm  ditccntcm, 
nec  non  ex  exauc^iT  postremorum  artcriarum  ramu- 
lorum  vi  et  indc  aucta  exlialatione.    Simili  raiione 
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qtiiilcm  omnes  oriri  tumores  liydropicos,  sed  neque 
aeque  ac  Phlegiiiatiam  albam  subito  fieri,  neque  in- 
flammntoriam  sed  paralyticam  potius  naturam  lia- 
bere.  —  Praeterea  nec  novi  nec  proprii  aliquid.,.rT»- 
Pajrry  (45.  1S26.  I.  pag;  318.)  ei  adsentitm-.  — 
Gfimin  eandem  iisdem.fere  yerbis  refert  (27.  pag, 
28  —  30. )  sentelitiam ,  eam  verumtamen  non  ex 
.Qmni  parte  satisfacere  monet,  morbum  enim  proprii 
aliquid  habcre,  quo  ab  aliis  lymphaticorum  inflam- 
inationibus  disccrnatur. 

PFEIFFER. 

(26.  p.  30 --''33.)  Ex  pluribus  rationibus  per- 
suasum  liabet ,  plures  morbos  specifice  diversos 
Phlegmatiae  noinine  colligi,  quam  ob  rem  quatuor 
hujus  morbi  species  (?)  statucndas  esse  censet,  ve- 
nosam  enim  s.  phlebiticam,  nervosam  s.  ne- 
vriticam,  rheumaticain  et  lymphaticam, 
quae  autem  iuterdum  invicen^  sese  appropinquare, 
vel  alia  cum  alia  sese  coinplicare  possint.  Ad  veno- 
sam  pcrlincre  casus  a  mcdico  Davis  observatos; 
nervosam  e  neuralgiae  syinptomatibus,  c  decursu 
velocissimo,  ex  paralysi  remancntc,  rheumaticam  ex 
antecedente  dispositione  rheumatica  et  causis  rhcu- 
maticas  pleriimquc  alfectiones  excitaiitibus ,  lympha- 
tic<im  ex  coiiNtitiitione  laxa  et  Ijmphatica,  dolori- 
bus  levioribus  et  decursu  morbi  niiiius  acuto  di- 
gnosci. 
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U0ILY,  sEcujfDUM  REUTER 

'  (29.  p.  17.)  dicentem:  «Ab  illo  (Himly)  ac- 
cepimus,  quibus  non  possumus  non  "assentiri: 
««Morbum'  inflamm ationem  esse  rheumati- 
caib,  qtiae  jttxta  cum  tunicis  fibrosiSj  quarum 
iii  loco  adfecto  maximam  depreheudimus  copiam, 
neurrlema  sibi  occupat  nervorum,  quorum  llaec 
regio  ditissima  est;  ita  ut  morbi  similitudo  qUae- 
dam  appareat  cum  malo  isto  j  quod  nomine  ischia^- 
dici  perhibetur,  neque  tamen  ea  dispareat  forma, 
qua  alTectionem  rheumaticam  dicere  licet,  gravidita- 
tis  tamem  statu  modificatam. »»'  TVec  non  Reuter 
(p.  18.)  dicere  pergit:  Duplicem  exinde  rationcm 
'statuamiis,  qua  damnum  hoc,  quod  refrigerium  cor- 
pori  inflixerat,  manifestatur :  aut  enim  malum  ex- 
Dntuif' topicum  sine  febre,  aut  febrem  primam  inve- 
nimus,  locum  vero,  quo  morbo  libenter  versatur, 
paulo  post  alfcctum.  Rheumatismi  acuti  sive  febri- 
lis,  sive  non  febrilis  facies  facile  cognoscitur.  — 
Extremitatcs  inferiores  morbo  corripi,  ncmo  mire- 
tur,  qui  injuriis  per  graviditatem  ct  inter  partum 
ipsum  extremitates  illas  infirmari,  ct  rheumatismum 
part6s  debilitatas  sibi  sumcre  respexerit.  —  Puer- 
perae  maximum  incommodum  ex  refrigerio  acci- 
piunt,  quod  aucta  cutis  exhaktione  evitare  vix  pos- 
sunt  (p.  20.).  Inflammationes  in  puerpcris  maxi- 
mam  in  ditissinvam  lymphae  coagulabilis  elFusionem 
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habcnt  propensionem.. —  Scllhcim  (28.  pag.  67.) 
morbuin ,  cujus  unicam  causam  refrigeriuni  esse 
censet,  rlicumaticum  habet,  loco  tempore(|ue  mu- 
tatum.  — 

E.  DE  SIEBOLD. 

(30.  Bd.  II.  p.  413  —  415.)    Abnormem  humo- 
rum  lympbaticorum  in  vasis  partis  alFectae  lymphati- 
cis  accumulationem,  unde  illorum  vasorum  irritabi- 
litas  augeatur,  quac  re  vcra  magnam  in  inflanima- 
tioncm  propensionem  sollicitet ,   ipsa  verumtameu 
janijam  inflammatio  non  sit,  causam  <licit  proxi- 
mam.    Inflammatione  autem ,    simul   ac  perspicua 
sit,  nervos,  imprimis  ischiadicum  et  sacralem,  fas- 
ciam  latam,  ncurilema  occnpari;   mcmbranas  tendi- 
neas  deinde  praeprimis  inflammationis  quasi  sub- 
stratum  esse  videri,  sive  in  inferioribus  sive  in  su- 
perioribus  extremitatibus  affectis.    Hunc  siatum,  in- 
cipientc  morbo,  sjnochosum  ,exsudatione  e  scatenti- 
bus  vasis  lymphaticis  in  telam  cellulosam  facta  — > 
morbi  discrimine  —  magis  minusve  in  characterem 
paraljticum  abire,  unde  postremum  morbi  stadium 
'  chronicum  faciat  decursum.  Q,uam  sententiam  com- 
;probari  intensa  in  gmvidis  ac  puerperis  reproduc- 
ttione  et  propensione  in  inflammationes  exsudatorias 
>  et  peculiari  corporis  constitutione,  plethora  Ij  mpha- 
itica,  feminarnm,   quas  morbo  aifectas  vidissct,  ncc 
inon  remediis  juvantibus.    Causae  occasionalcs  ill^ 
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doctissimo  virO  videntur:  1)  refrigerium,  2)  par- 
tus  difficilis,  pressio  capitis  magni  infantis,  aliae  in 
partu  injuriae,  3)  mammae  infantibus  non  praebi- 
tae,  4)  diaeta  justo  magis  nutriens  aut  calefaciens 
etc.  5)  plethora  sanguinea  cum  plethora  lympha- 
tica,  disponente  morbi  causa,  conjuncta.  —  Eadem 
profert  Berends  (33.  VI.  II.  p.  338.).  — 

HANKEL 

(46.  XXIV.  p.  371  —  374.)  Phlegmatiam  a.  d. 
affectione  nervi  symphatici  maximi  primaria  provo- 
catum  vasorum  capillarium  hydropem  esse  credidit. 

BUSCII. 

(51.  n.  I.  p.  53.  1827.)  Phlegmatia  alba  do- 
lens  puerperarum,  inquit,  est  febris  puerperalis 
ita  modificata,  nt  alTectio  inflammatoria  localis  in 
extremitatibus  inveniiatur ;  raro  ante  quintum  diem 
post  partum,  plerumque  intra  septimum  ad  duode- 
cimum  diem  puerperii  exorditur,  quo  temporis  spa- 
tio  praeterlapso  cliaracterem  amittit  morbi  pjierpe- 
ralis.  3Iorbo  idiopathice  exorto  compensatur  in- 
flammatoria  abdominis  alFcctio.  Febris,  semper  il- 
lud  locale  malum  comitans,  saepenumero  cst  vche- 
mentissima.  Exsudationes  serosae  raro  mortem, 
saepe  pertinaccs  femoris  afl^ecti  morbos  posthumos 
adducunt. 
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Dnas  morbi  speclcs  scjanxit:  lympliaticam  et 
twrvosam. 

In  Phlcgmatia  alba  lymphatica  seu  in- 
flammatione  lymphatica  femoris  pucrpe- 
rali  dolor  admodum  veliemens  ab  inguiac  incipit 
et  per  tbtum  femiir  scsc  cxtendit,  plcrumquc  autcm 
tres  quatuorve  digitos  sub  femoris  articulo  vehe- 
mentissimus  est.  Adsuni  tumor  modicus,  color  na- 
turalis,  movendi  difllcultas,  rcgionis  ligamcnti  uteri 
lati  tensio.  Stadia  inflammationis  et  exsudntionis 
sccernit.  8i  morbus  in  stadio  inflammationis  eva- 
cuationibus  serosis  criticis,  su(^re,  lactc,  urina,  nou 
judicatur,  in  stadium  exsudationis  abit,  in  quo  in- 
tumcsccntia  niajor,  splendens  femoris  et  labii  pu- 
deudorum  cxterni  intrat  pedetentim  ad  digitos  pe- 
dis  usquc  dccurrens. 

Phlegmatiae  nervosae  causa  est  veresimile 
afTectio  localis  inflammatorla  ncrvi  cruralis.  Sympto- 
mata  fcbris  pucrperalis  phaenomcna  ncrvosa,  imp 
•  deliria  magis  minusve  adsunt.  Secretiones  puerpc- 
:rales  turbantur.  Pulsus  maximc  acceleratur.  JVoctes 
»«b  exaccrbationes  dolorum  vehementissimorum  in- 
isomncs  dcgunt  miserae  acgrotac.  Sitis  permagna, 
ialvus  plerumque  obstipata,  urina  sparsa  et  rubra. 
IDoIores  sudoribus  criticis  mitigantur,  movcndi  fa- 
icultas  ct  stupor  membri  adbuc  remanet.  Abit  ple- 
irumque  in  paralysin  pedctcntim  exorientcm,  quae 
tquatuor  sexvc  menses,  raro  annos  pcrstat.  Exsu- 
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datio,  ut  in  priore  specie  non  inflammationem  se- 
quitur,  tumor  magis  oedematosus  invenitur,  nisi 
complicata  est  nervosa  species  cum  Ijmphatica. 

GOLDMANN. 

(51.  n.  n.  p.  350  —  353.)  Focus  morW  est  in 
utero  et,  quae  ei  adhaerent,  partibus.  Actio  vaso- 
rum  nervorumque  uteri,  per  graviditatis  spatium  in- 
tenta,  et,  qui  nisu  ad  partum  necessario  atque  hae- 
morrhaglis,  enixum  sive  antecedentibus  sive  comi- 
tantibus,  augetur,  erethismus  uteri  —  quem  aegro- 
tare  haemorrhagiae  comprobant  —  nervorum  solli- 
citant  turbationem.  Haec  nervorum  turbatio  et  ce- 
tera  uteri  systemata  in  consensum  ducit,  unde  pe- 
culiaris,  specificus,  sexui  sequiori  proprius,  etiam- 
nunc  nondum  perspicuus  uteri  systeiftatis  morbus 
provocatur,  quae  inflammatio  est  nuUa  aut  certe 
specifica.  Morbus  ipse,  influentibus  in  praesens 
quoque  obscuris  momentis,  modo  Phlegm.  alb.  do- 
lentis,  modo  febris  aut  lacteae  aut  puerperalis,  modo 
spasticae  uteri  afi-ectionis ,  modo  haen.orrhagiae, 
modo  chloroseos,  modo  hysteriae  induit  faciem.  — 
Phlegmatiam  idcirco  nil  nisi  morbi  illius  specifici 

sjmptoma  habet, 

Nihil  jamjam  relinquitur,  nisi  scriptorum,  qui 

sequuntur,  hujusmodi  sententiae: 

Steffcn  (42.  1820.  Jun.  p.  89.)  morbum  no- 
strum  telae  cellulosae  inflammationem  esse  credit, 
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id  qaod  complures  medlicl,  quorum  de  Phlegmatia 
aententias  supra  commemoravimus,  non  omnino  re- 
jecerunt.  Eandem  sententiam  profert  Duncan  ju- 
nior  in  tractatu  «de  telae  celluiosae  inilammatione 
late  diffusa»  inscripto  (47.  VIII.  p.  43.),  cujus  iu- 
flammationis  speciem  esse  Phlegmatiam  a.  d.  con- 
jecturam  facit,  quod  in  suppurationem  abeat.  Sup- 
puratio  verumtameu  tam  multum  abest,  ut  frequen- 
tissimus  sit  morbi  exitus,  ut  sint,  qui  suppuratio- 
nem  non  Phlegmatiae,  sed  ejus  complicationi  alicui 
cum  aliis  morbis  tribuerint.  —  Gendrin  quoque 
(34.  II.  pag.  27 — 28.)  morbum  inflanunationem  telae 
cellulosae  late  diifusam  esse  dcfinit,  quae  nonuun- 
quam  post  partum  exoriretur.  Id,  quod  de  niorbi 
natura  eodem  modo  Hugk-Fraser  contendit  (44. 
VII.  n.  1828.  p.  641  —  691.  —  45.  1827.  IV.  p. 
339.  —  54.  1827.  Jau.),  cujus  ratio  Terumtameu 
sustinetur  casu,  qui  nuUis  certc  propinquitatis  vin- 
culis  cum  Phlegmatia  a.  d.  conjunctus  est.  Femina 
enim  25  annorum,  constitutione  robusta,  habitu  plc- 
thorico,  octo  die  post  normalem  et  facilem  enixum 
tumore  corripitur  dolorilico,  elastico,  oedematoso 
extremitatis  inferioris  sinistrae.  Tumescentia  e  genu 
articulo  exorta  brevi  ad  regionem  inguinalem,  ab- 
domen,  mammas,  brachia,  totum  corporis  latus  si- 
nistrum  sese  extendit.  Mamma  sinistra  superficiali 
gangraena  deletur.  Comitans  fcbris  vchcuioiis  ac 
tjphosa.     Quamvis   90  hirudincs   ad  fcmur  atquc 
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inguinalein  regionem  applicentur,  febre  crescente 
ac  pleuritide  accedente,  mors  intrat.  Dissectione 
facta  glandulae  axillares  et  mamma  suppuratioue 
deletae,  Ijmpha  in  musculorum  interstitia  efTusa  coa- 
gulabilis ,  tela  extremitatum  sinistrarum  cellulosa 
viscida ,  flava ,  copiosa  materie  crassior  reddita, 
omnes  pelvis,  trunci,  extremi  in  sinistro  corporis 
latere  sitae  glandulae  inflammatae,  tumefactac;  sac- 
cus  pleurae  dexter  inflammatus  inveniuntur.  Arte- 
riae,  venae,  nervi  incolumes,  uterus  et  ovaria  magis 
rubescentia  sese  praebent.  —  Quis  est,  qui  aflec- 
tionem  hujusmodi  cum  Phlegmatia  a.  d.  aequet?  — 
Gra  etzer  (38.  pag.  29.)  ad  investigandam 
Phlegmatiae  a.  d.  causam  proximam  haecce  verba 
in  medium  profert:  «Q,uum  tota  extremitas  infe- 
rior  massa  cellulosa  quasi  involvatui*  ac  oum  pelvi 
partibusque  genitalibus  iuternis  intimc  cohaereat, 
ummi  veluti  systcma  constituitur,  cui  vasorum  et 
nervorum  maximorum  copiam  inesse  constat.  Quodsi 
localis  exoriatur  hanim  partium  inflammatio,  atque, 
ut  aliis  in  casibus  cerebri  sjstema  invadat,  nunc 
inferiorem  illam  pelvis  regioncm  una  cum  tela  ccl- 
lulosa  continuante  aggrediatur,  hinc  inde  morbus 
nostcr  evadit.  JVuIla  enim  alia  inflammatio  tantam 
totius  cruris  ambitus  tensionem  aequalemque  cla- 
sticitatem,  nulla  ruboris  defeotum  tam  eximium  in 
cutc  externa  prae  se  gcrit.  Accedit,  quod  tumor 
in  iis  praocipue'  locis  ai)pareat,  ubi  telac  ccllulosac 
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copia  accumulatur  major;  tnm  quod  ibidem  suppu- 
ratio  talis,  qualis  in  omnibus  telae  cellulosae  in- 
flammationibus  ccrnitur;  deinde  quod  sectiones  a 
Casper,  Duncan,  liau^kel,  Gcndrin  institutae 
tel^m  cellulosam  ajOTectam;  ostcnderunt ;  dcnique  qnod 
sempcr  fcrc  dolores  tumorem  antecedcntes  a  supe- 
rioribUs  ad  inrcriora  desccudunt  atque  saepius,  quum 
ab  illis  partibus  jam  discesscrint,  uno  loco  et  prae- 
sertim  larga  tcla  ccUuiosa  pracdito  fixi  mancntu 

TREVIRA3ILS, 

(50.  IV.  p.  592.).  Putat,  aflcctionem  —  ,qua- 
lis  sibi  videatur,  non  dicit  —  femoris  bursarum  mu- 
cosarum  et  vaginarum,  musculo  cuivis  ct  singulis 
fasciculis  fibrosis  circumdatarum,  esse  Phlegmatiam, 
unde  analogiam  hujusce  morbi  cum  catarrho  ct  na- 
rium  et  pulmonum  ct  vesicae  deducit.  Causam  oc- 
casionalcm  esse  peculiarcm  aeris  constitutioneni,  re- 
frigerium  sollicitantem,  morbumque  semper  c  refri- 
geratione  nasci  censet.  Tres  casus  cnarrat,  quoruui 
prinms  solus,  Phlegmatiae  secunda  septimana  post 
partum  peracta  cxortac  exemplum  praebens,  huc 
pertiuere  mihi  videtur ,  duo ,  qui  sequuntur ,  casus 
iu  viris  obscrvati  vix  Phlcgmatiac  sunt  imagincs. 

llUSTOiV. 

(15.  1830.  No.  23.  II.  p.  152.).  Phlegmatiam 
a.   d.   obstructionc  pcrfccta   systcmatis  Ijinphatici 
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membri  affecti  provocari,  ipsam  vero  obsiructionem 
stata  conglobatarum ,  per  quas  vasorum  lymphati- 
corum  rami  majores  ad  ductum  thoracicum  ad- 
scendant^  glandularum  inflammatorio  effici  dicit. 
Inflammationem  autem  aut  primariam  esse,  pres- 
sionc  capitis  infantis  versus  pelvis  partes  in  partu- 
rientibus  sollicitatam ,  aut  secundariam,  aeris  con- 
stitutione  uvida  ac  frigida  irritabili  puerperae  orga- 
nismo  imperante,  nec  non  acris  materiei  resorp- 
tione,  unde  interna  vasorum  lymphaticorum  tunica 
irritetur  et  inflammetur)  productam. 

F.  A.  AB  AM3I0N. 

Sectione,  quam  laudavimus,  perductus  Phleg- 
matiae  causam  in  diathesi  scirrhosa  aut  fungosa  si- 
tam  esse  suspicatur,  et  morbum  ipsum  ex  pelvis 
malo  originem  ducere  putat.    (51,  II.  11.  p.  382.) 

CARUS 

(20.  Ed.  alt.  §.  1594.)  causam  primariam  vaso- 
rum  lymphaticorum  et  venarum  inflammationem  di- 
cit,  singuiorum  autem  c^isuum  accuratiorem  disqui- 
sitionem,  moncnte  jam  Velpeau  (52.  1824.  Oct.), 
causam  proximam  rc  vera  admodum  variam  esse 
doccre.  Carus  ipsc  Phlcgmatiam  a.  d.  vidit  pu- 
crpcrae,  cujus  ren  calculo  tubcroso  rcpletus  ac  di- 
rutus  vcnas  ncrvosque  cjusdem  lateris  maximc  irri- 
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tasscf,  et  in  pwerperio  morbum  nostrum  soUici- 
tasset. 


•      Qua  hucnsque  abusus  sum,  patientiam  tuam, 
lector  benevole,  praebe,  oro  te,  et  verbis,  quae  se- 
quuntur.     Etiamsi  enim  maximas  partes  sententiis 
scriptorum  de  Phlegmatia  enuraerandis  tribuimus, 
casdem .  verumtamen  sententias  repngnemus  et  con- 
futemus  necesse  est.    Ruptura  igitur  vasorum  lym- 
phaticorum,  quam  White  accusat  nec  ullus  prae- 
ter  eum,  causa  Phlegmatiae  esse  mihi  non  videtur, 
quod  vasis  absorbcntibus  vel  ruptis  vel  discissis 
oedcma  quidem,  hydropem,  fungum  articularcm,  ab- 
sccssum  lymphaticum  etc.  provocari  experientia  nos 
docet  (conf.  77.  §.  48.  p.  132.  —  81.  p.  56.  —  18. 
p.  29.),  phlegmatiam   contrn  a.  d.  hac  ex  cansa 
exortam  ncmo  invenit;  et  crista  illa  acuta,  qua 
rnpturam  fieri  White  dicit,   nec  in  cadaveribus 
Phlcgmatia  correptorum  est  reperta,  ncc  ubi  acu- 
tissima  fuit,  morbus  ille  unquam  procrcatus  est.  8i 
hoc  niodo  omncs,  quae  allatac  sunt,  hypotheses  re- 
futare  vellem,   vix  quis  erit,   qui  voluminis  molem 
cvolvcrit.    Contcmpleniur  idcirco  licet  varias,  qiiac 
accusantur,  causas  disponentcs  ct  occasionalcs,  qua 
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cnim  Gontemplatione,  ut  iter  brevius.  redd^tur,  fore 
speramus. 

Diversissimac  et  inter  se  maxime  discrepantes 
causae  a  scriptoribus  referuniur  occasiouales,  qua- 
rum  refrigeratio  et,  quam  efiicit,  suppressio  tran- 
spirationis  subitanea  vel  frequentissime  sunt  allatae 
(Sachtlcben  [14.  II.  H.  p.  44.],  F^rriar  [10.  b. 
p.  230.],  Himly,  Ueuter  [29.  p.  17.],  Gitter- 
mann  [42.  1820.  I.  p.  80.  et  p.  86.],  E.  de  JSie- 
bold,  alii).;.  Primus  «juoque  (51.  II.  I,  p,  141.) 
observayit  Phlegmatiam  dol.  puerp.  post  geminorum 
enixum,  autecedente  hydrometra,  ex  causa  refrige- 
rii  exortfim,  brcvique  diaphoretico  regiminc  et  ve- 
sicatoriis  adhibitis  sauatam;  nec  iion  rcfrigcrium 
occasionalem  fuisse  causam  contendit  Phlcgmatiac, 
cujus  historiam  profert  (42.  1824.  VI.  p.  83 — 93.). 
Refrigerationem  duarum  e  novem  puerperis,  a  se 
pertractatis,  causam  fuissc  primariam  et  unicam  oc- 
casionalcm,  Struve  opiuatur  (25.  p.  37.).  Alii 
dispositionis  ct  arthriticae  et  rheunuticac  memine- 
runt.  Sunt  contra,  cjui  illam  causam  refutent  v.  c. 
White  et,  qui  morbum  cognatione  alFectionum  rheu- 
maiicarum  teneri  ncget,  John  W.  Francis,  ei 
qui  ejusdcm  omnino  non  faciant  mentiouem.  — 
Haemorrliagias  partum  antccedenies  et  turbationes 
secrelionum  puerpcralium  semper  ante  Phlcgmatiam 
pucrp.  exortam  sese  vidisse  coniendit  Goldmauu 
(51.  II.  p.  348.  seq.),  nec  non  3Icissner  (44.  IV. 
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p.  73.),  Handy  (43.  VIII.  No.  1.  p.  10.)  et  Davis 

ineirorrhagias  secutae  Phlegmatiae  casus  euarrat. 
Wj^er  c  contrario,  qui  morbi  nostri  quinque  casus 
observaverat ,  majorem  sanguinis  copiam  unquam 
antea  esse  amissam  negat,  et  Albers  metrorrha- 
giam  non  semper  causam  esse  occasionalcm  com- 
probat.  (42.  1817.  VI.  p.  48.  —  41.  1819.  Jul. 
Aug.  p.  190.).  —  Varicositatem  majorum  in  cxtre- 
mitatibus  infcrioribus  venarum  magnam  praebere 
dispositionem  aliQrmat  Davis,  quac  sententia  susti- 
netur  casn  quodam,  ubi  varices  femoris  pedisque 
magis  tumefactas  ac  dolorificas  Meissner  reperit 
(44.  VI.  p.  75.),  nec  non  illo,  quem  Steffcn  me- 
moriae  tradidit  (42.  1820.  1.  p.  90.).  Quo  autem 
proniptior  Davisianae  theoriac  defensor  iuveniri  ivon 
potest,  Boehr  ipse  sententiam  illam  expei-iontia 
non  comprobari  confessus  est.  —  Parturientium 
et  puerperarum  alTectiones,  animum  deprimentes,  ne 
accusent,  multum  absunt  Struve  (25.  p.  37.), 
doldmann  (1.  c),  alii.  —  Semel  forsan  perinaei 
ruptura,  inter  partum  exorta,  huic  malo  vel  ansam 
esse  datam,  vel  dispositionem  saltem  auctam,  S truv  e 
(cod.  1.)  opinatur.  Ejusdem.  modi  casuui  quoque 
llunter  commcmorat  (55.  XIX.  p.  212.),  et  ego 
ipse  vidi,  Alia  momenta,  a  singulis  tantum  obser- 
vata,  justo  jure  tacita  relinqni  credo.  Ast,  proh 
dolor,  spcs  jam  falsa  rcddita  est,  fore,  ut  ex  hisce 
modo  laudatis,  rcfutatis  modo  luomcutis  oceasionaT 
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lii)as  et  pracdlsponcniibus  morbi  naturam  investi- 
gemus. 

Phlegmatiam  verumtamen  sacpissime  invadere 
puerperas,  supra  jam  multis  exposui,  justo  idcirco 
jure,  qua  rationi  magis  consentanea  alia  quavis  iu- 
veniri  non  potest,  sententiam  protulerunt  scriptores, 
magnani  ex  puerperii  ipsius  conditione  in  Phlegma- 
tiara  oriri  proclivitatem.  Pressionem,  quam  foetus 
caput  in  enixu  ipso  efficit,  plurimi  causam  nomina- 
runt  remotam;  partes  autem,  quae  comprimantur, 
casdem  nou  omnes  dicunt,  sed  qui  causam  morbi 
proximam  in  inflammatione  vasorum  lymphaticorum 
sitam  esse  credunt,  vasa  lymphatica  affici  opinan 
tur,  qui  Phlebitidis  speciebus  morbum  addicunt, 
venas,  qui  demum  nervorum  afl^ectionem  ponunt, 
nervos.  Hanc  vero  a  foetus  capite  allatam  pressio- 
nem  re  vera  causam  efficientem  et  sufficientem  pu- 
tare  non  possumus,  quod  et  extra  puerperium,  ubi 
nihil  simiie  invenimus,  Phlegmatia  nobis  occurrit. 
Talem  enim  causam  indagemus  nccesse  est,  quae 
puerperis  maxime  quidem  minitetur,  cui  tamen  et 
gravidae  nec  non  virgines  virique  obnoxii  fieri 
queant.  Chylificalionem  autem  et  sanguiparationem 
per  graviditatcm  in  feminis  praevalcre,  quod,  qua 
connubii  pignoris  et  matris  nutritio  fit,  vita  gravi- 
dae  roproductiva  maximc  intendatur,  iuter  omnes 
constai,  nec  non  notum  esi  humores,  quibusS  corpus 
abundat,  partu  ediio  et  mammarum  ct  uteri  ei  cu- 
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tls  secretionibus  ex  corpore  evadere.  Ilumorum 
abundantiam  illam,  et  imprimis  plethoram,  quae  di- 
catur  lymphatica,  puerperarum  magnam  illam  ia  in- 
flammationes  varias  —  fac,  ore  te,  meniineris  febris 
pncrperalis  —  gigni  proclivitatem,  quis  est,  quem 
eifugiat?  —  Virginum  autem,  fortasse  aliquis  inquit, 
virorumque  Phlegmatia  eandem  ex  plethora  lym- 
phatica  deductam  causam  habere  non  potest  Q,uid 
est,  quod  obstet?  Viri,  quos  Struve  morbo  aflFec- 
tos  observavit,  maxime  erant  obesi ,  obesitas  autem 
fit  ex  humorum  abundantia ,  ex  praevalente  repro- 
<  ductionc.    Jam  vero  te  dicentem  audio,  me  ipsum 
.ad  diathcsin  inflammatoriam  comjirobandam  parare, 
antequam  inflammatoriam  morbi  naturam  illustrarem. 
Utinam  vero  inflammationis  signa  semper  aeque  ac 
iin  nostro  morbo  ccrta  habeamus!  Omnia  enim  in- 
iternac  inflammatiouis  et,  rubore  excepto,  simul  cx- 
iternae  in  Phlcgmatia  adsuut,  dolor  scil/et  functio 
llaesa,  imo  febris  aeque  ac  tumor  et  calor  adauctus, 
!  nec  non  Phlegniatiac  exitus,  supra  dicti,  iidem  sunt 
iinflammationis.     Inflammationcs  autem  puerperales 
iin  cxsudationes  vcl  maxime  propendent;  in  exsuda- 
itioncm    quoque   Phlegmatiam    abire,    sectiones  a 
lCasper,  Busch,  Gendrin,  E.  de  Siebold  aliis 
iinstitntac  approbant.     Nonne  sedes  »phlegmasiae 
texsudatoriae  puerperarum,«  quo  nomine  Hufeland 
ifebrem  puerperalem   comprchendit,   in  mmbranis 
sscrotiis,  peritonaeo  scil.,  arachnoidea  otc.,  Qonne  in 
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tnnieis  ejusclem  indolis  infernis  intestinorum  et  in 
tela  cellulosa,  qno  largior  inter  peritonaeum  et 
pelvis  musculos  sifa  est,  invenitur?  Q,uodsi  —  ut 
ex  illis  de  nostro  morbo  conjecturam  faciam  —  in- 
flammationes  illae  puerperales  membranas  serosas 
et  telam  cellulosam  imprimis  occupant,  foeus  Plilcg- 
matiae  a.  d.  in  iisdem  partibus  constitutur  esse  vide- 
tur,  in  funicis  enim  vaginalibus,  bursis  mucosis, 
aliis  serosae  indolis  partibus,  nec  non  in  fela  cel- 
lulosa,  quae  organa  circumdaf  ef  iisdem  circumdafa 
est,  (atmospliaerica  et parenchymatosa  Rudolphii). 
Haec  ex  analogia  petita  senfentia  de  Phlegmatiae 
a.  d.  natura  unica  est,  quae  e  sententiarum  copia 
nobis,  diagnosin  respicientibus ,  restaf.  Rationes 
autem,  quibus  forsan  nimis  confisi  sumus,  ex  simili 
indole  (inflammatione  exsudatoria,  in  puerperis  fre- 
quentiore)  deductae  sustincntur  omnibus  argujnentis, 
quae  ad  afl^ectionem  telae  cellulosae  in  morbo  nostro 
comprobandam  sunt  allata«  a  multis  supra  lauda- 
tis  scriptoribus,  quae  vero  siut,  hic  denuo  iferuni 
dicere  nolo,  ne  mihi  ea,  quae  alii  antea  jam  dixc- 
rinf,  addicturus  yidear.  Novi  quid  enim  vero  pro- 
ferre  non  ausi  .sumus,  expericntia  adhuc  minima, 
judicio  nondum  firmo  instructi,  et  thcoriae  cxporicn- 
tia  usuquc  non  supcrstructac  quam  maximc  inimici. 
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dictus  confessioni,  ISerolini  pritlie  Nonas  Apriles 
anni  MDCCCX  natus  sum  patrc  Carolo  Fride- 
rico  Bohm,  caupone  ac  mercatore,  matre  e  gente 
Frisiana,  quos  parentes  dilectissimos  Deus  optimus 
maximus  adhuc  incolumes  verecundiae  meae  et  ob- 
servantiae  atque  amori  servavit.  Primis  literarum 
rudimeutis  in  schola  sic  dicta  clementaria  imbutUs 
Gj^Tnnasium  Berolinense  Joachimicum  frequentavi. 
Dein  testimonio  maturitatis  munitus  a.  MDCCCXXIX 
Rectore  magnifico  Cel.  Klcnzc  uumero  civium  Uni- 
versitatis  Fridericae  Guilclmac  Berolinensis  adscrip- 
tus,  ctDecano  maximc  spectabili  Cel.  Bartcls  no- 
men  apud  facultatem  medicam  rite  professus  sum. 
Ex  quo  tempore  viros  IUusti-issimos  audivi:  Beat. 
Rudolphi  de  encjclopaedia  mcdica,  de  anatomia 
tam  physiologica  —  vcl,  si  mavis,  de  conditione 
normali,  —  quani  pathologica  corporis  huiiiaui,  nec 
non  de  anatoniia  comparata,  ct  singulalim  de  sen- 
suum  organis,  de  foetiis  anatomia,  de  eiitozois,  de- 
inde  de  phj.siologia;  !5ca(.  Knapc,  qui  aeterna  jaui 
fruitur  fclicitutc,  dc  ostcblogia;  III.  tSchlemm  dc 


syndesmologia ;  111.  Link  de  botdnicc,  de  liistoria 
naturali,  tlc  pliannacologia,  de  toxicologia;  Illustr. 
i>I  i ts  ch  erl  i  cli  de  clicinia  exjxM-imcntali,  de  electro- 
chcmia,  de  proportionibns  chemicis,'  de  chemia  or- 
ganica;  Ili.  Erman  de  lumine  ct  calore,  de  historia 
naturali;  III.  Wiegmann  de  z^oologia,  de  mamma- 
lium  historia  naturali;  Illustr.  nunc  jam  dofunctum 
llegel  dc  logica  et  methaphysice;  111.  Dove  de 
physicc  cxperimcntali;  Ilil  llotho  de  poctica  ct 
poesis  hi$^toria;  111.  Kluge  de  rc  obslctricia,  eun- 
dem(j[ue  ct  111.  Jiingken  de  aciurgia;  111.  Osann 
de  maieria  niedica;  111.  Rust  de  chirnrgia  tarii  ge- 
nerali,  quam  spcciali  nec  non  dc  ophthalmiatricc  ct 
de  morbis  syphiliticis ;  111.  llorn  dc  pathologia 
speciali  et  singulatim  de  morbisanimi;  111.  Ueckcr 
de  pathologia  gcncrali  et  dc  therapia  .speciali ;  111. 
Casper  de  arte  lormulas  medicas  concinnandi; 
III.  Itusch  de  artc  obstctrJcia. 

Artem  cadaverum  rite  dissccandorum  me  do- 
cnerunt  Reati  Rudolphi  H  KnapC,  atquc  artem 
operationum  perficiendarum  in  cadavcribiLs  IUustr. 
Kluge  ct  111.  Jiingken. 

Ad  praxin  medicam  ct  chirurgicam  ct  obstetri- 
ciam  Perill.  llufeland,  111.  Osann,  111.  Russe, 
Illustr.  Rust,  111.  RartcLs,  111.  Wollf,  111.  de 
Grafe,  111.  Rusch  me  iu«titucrunt. 

Formulas  nicdicas  pracscriptas  parandi,  medi- 
camina  tam  cruda  quam  parata  distingucndi  artcm 
lU.  Casper  me  docuit  iu  pharmacopoli  aulico. 

Jam  tentaminibus  tam  philosophico  quam  mc- 
dico,  nec  nou  cxamine  ria;oroso  coram  gratioso 
mcdicorum  ordiiie  ritc  absolutis, .  spero  forc,  ut  dis- 
sertationc  et  thesibus  dcfcnsis  snmmi  utriusque  mc- 
dicinae  hoiiorcs  in  me  confcrantur. 


TBESES  PEFENDENDAE. 


L 

Injlammatio  absorbmtium  systematis  non 
est  causa  Phhgmatiae  albae  dolentis  proxima. 

IL 

Fehris  puerperalis  non  morbus  est,  sed 
morbi  character. 

IIL 

Delirii  trementis  causa  sicerae  inopia  e.st, 
IV. 

Medicus  venenis  non  utilur. 


Errata  cotrectotis  enote  allata: 


Pag.  29.  l.  12.  ab  infer.  pro  Rattim  motbum  lege  Raro 

motbo 

_  29  1.  13.  abinfer.pro  relinquant  lege  relinquunt 


